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Questa edizione è sotto la salvaguardia delle leggi, 
e saraiKiO esercitali dall' editore i suoi diritti 
contro chiunque, anche alterandola, osasse valersi 
della presente traduzione. 
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SUL GROUP 


MEMORIA . 

D I 

GIULIANO BONNAFOX DE MALET 

DOTTORE IN MEDICINA 

Aggiunto al quarto Circondario Municipale della 
Città di Parigi, Segretario Relatore della Società 
di Medicina-Pratica della stessa Città e Membro 
di varie altre Società Scientifiche, 


Doloribus humanorum ex orbe 
projiciendU , orbis unifersi teboribu* 
uli voluit I lane et alta graUludo ! ! 


TnADOZIÒSK bÀB^FKASCESE. 



M I L A ilr O 

Dalla Tipografia di Frabcbsco Sobioomo di Gio. Battista* 
Stanipatote h. JUibrajo, Jrrn, iV. 5g6. 

1812. 
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AL CHIARISSIMO SIGNORE 




PAOLO ASSALINI 

«ìTaliere d è l l a còroba di fsrro 
E DELLA LEOIOM D’ OHOBB , 

PRIMO CHIRDROO DI S. M. IMPERIALE E REALE', 
CaiRDROO PRIMARIO , 

PROFESSOR PCBBLICO DI CLINICA 
E DIMOSTRATORE d’oPERAZIONI CHIRDROICBE 
nell’ ospedale militare si MILANO tC. EC. 


Intento a beneficare l’ umanità , Voi 1’ an« 
date sempre giovando, non solo colle opere 
vostre , ma colla lode parimente che tribù* 
tate a coloro tra’ vostri contemporanei , che 
al par di Voi rivolsero i loro nobili studj 
al perfezionamento delle mediche disciph’ne. 
Perciò a Voi è piaciuto farmi conoscere que- 
st’ importante Memorie «ul Group ^ «d esor. 
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tarali a propagarla , tradotta , per le mie 
stampe in Italia. Ed io seguendo tosto l’ op- 
portuno vostro consiglio , mi fo lecito di de* 
dicarveia , e pregarvi d’ aggradirla come ' te- 
stimonio della verace stima che vi professo. 

Mibno. ■— S&n6 iSis. 


^fancesco Sonzogno di Gio- Batt- 
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AL SKJNOB 


FRANCESCO SONZOGNO DI GIO. BATTISÌa 

STAMPATÓRE £ ETBRAIO. 

) 

Ija tra'Iazioiife della Meritoria Sul Craup del sig. 
Giuliano Bontutfox di Malti, che io mi lo ua pre-' 
gio d’aggradire, non può clic essere accolta favore- 
volmente dal pubblico c da quei medici Italiani 
che valutano le produzioni di una pratica utilitb. 
Ad essa io vi consiglio (i) di aggiungere l’istru- 
zione degl’ illustri membri della Commissione del 
Group nominati da S. £. il Ministro dell’ Interno 
dell’ Impero Francese afiiiic di esaminare c pre- 
miare quella Memoria che stimassea'o la migliore 
fra le presentate da autore o nazionale od estero , 
sulla natura del Group , sui mezzi di prevcuir,|o c 
di curarlo prosperamente. 

Questa Commissione , dopo aver aggiudicato il 
premio per parità di merito a due Memorie ad 
un tempo, a quella cioè del sig. Jurinne di Gi- 
nevra, ed a quella del sig. Albert di Brema, ìn- 
dica ai medici il modo di amministrare il fegato 


(i) Quello consiglio fn da ooi al.brscciato, come si vedib alla 
fiae del volarne. 
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di zolfo alcalino ( zulfuro di potassa e di soda) nel 
Croiip , nella tosse ferina e nel catarro polmonare, 
malattie frequentissime anche fra noi , cui rapisco- 
no , con danno della popolazione , e massime dei 
pubblici staliilimenti , gran inumerò £ bambini. 

Questo vostro lavoro , o Signore , e 1’ opera di 
Rosenstein tradotta dal celebre cavalier Paletta, 
non lasceranno più nulla a desiderare a quei me- 
dici ai quali è affidata la salute della più tenera', 
e insieme della più preziosa parte dell’ umana ge- 
nerazione. 

Ilo 1’ onore di protestarmi colla maggior stimtt 
e considerazione. 


ASSILIM. 
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PREFAZIONE. 


Ijriusta il programma pubblicato da S. E. 
il Ministro delC Interno^ relativamente al con^ 
corso aperto sulla malattia conosciuta col 
nome di Group , i medici aspiranti alFonor 
del premio^ devoru» comporre le loro niemo-% 
rie in modo che determinar si possa ' » colla 
» guida de’monumenti pratici deWarte e delle 
js osservazioni esatte, i caratteri di questa ma- 
M lattia, e la natura delle alterazioni che 
I) la costituiscono, le circostanze interne ed 
» esterne che ne determinano lo sviluppo s 
M le sue affinità con altre malattie , stabi- 
li Urne per un* esperienza costante e campa» 
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n t'ala la cura la più efficace , indicare t 
B lìieszl di arrestarne i progressi e prevenir- 
li ne l’ invasione « *. 

Mercè la serie delle questioni proposte 
dalla scuola di medicina di Parigi, que- 
stioni che devono servire di sviluppo al pro- 
gramrna e di norma pei' quanto è pòssibilè 
agli aspiranti ** , io reputo che ottimo sarà 
il disegno del mio làvoro, se mi conformerò 
alle questioni particolari compilate da quella 
celebre scuola ***- Seguirò di tal guisa la 
•eia additata dal programma; e dall' autorità 
della scuola' io trarrò, antecipatamente felice 
eerteziu che le mie divisioni saranno chiare, 
ed esauriranno tutto il mio soggetto. 


* Art. I del Programma. , 

** Art. 5 del Programma. 

*** Raccòlta d’ osservazioni è latti telativi al 
Croup, p. Il e seg, Parigi mese di giagno x8oS. 
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Comincierò adunque dal dare una esatta 
e caratteristica descrizione di tutti i tempi 
della malattia ; ne esaminerò i caratteri prò- 
prj e distinti} la mortalità ond’ essa è sor- 
gente , la sua origine , frequenza e cause oc- 
casionali determinabili, lo stato degli orga- 
ni sottomessi alla sua influenzai la cura 
che può arrestarne il corso e reprimerne le 
rovine i finalmente io tratterò dei mezzi pro- 
filattici che prevengono la malattia e ci sal- 
vano dagli orrori eh’ essa n inspira. 

Così potess' io meritare il suffragio dei 
miei giudici! Così potess* io provare al Gran 
Monarca che ne governa j che rispondendo 
all’ invito fatto ai medici dal suo Ministro 
deir Interno , la mia penna non fu già gui~ 
‘data dalla speranza d’ una ricompensa pef- 
euniaria. 

Jo ho contemplato nel programma unica- 
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mente la sollecitudine del migliòre dei Re 
che 71U0I preseivare i suoi sudditi da una 
tremenda malattia : e per provare al Dio 
protettore che riempie V universo de’ suoi 
henefwj Jovìs omnia piena , la mia ricono • 
soenza ed il mio amore , ho scritto , incerto 
del successo, ma intimamente convinto di 
aver adempito i sacri doveri della mia prò-, 
fessione. 
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PROEMIO 


T J 4 Commissione che ha sentenziato sai me- 
rito delle opero concorse al premio del Cronp) 
ha preferito quelle i cni autori , nelle divi- 
sioni stabilite , hanno ammesso tre specie di 
Crovp , cioè Group nervoso , Group catarrale e 
Group infiammatorio^ Secondo i medici compo- 
nenti la Commissione , il Group dunque esista 
ogni qualvolta la mucosità del condotto aereo, 
in cui risiede questa malattia , è spasmodica o 
infiammata, o patisco i disordini d’ un catarro, 
Ma siffatto modo di vedere il Group gli toglie 
interamente il suo carattere di malattia j* poi- 
ché se il Group è uno spasmo del condotto 
aereo , o un efi'etto di questo spasmo , si con- 
fonde coW'angina nervosa-, se procede da un’in* 
fiammazione , o se è 1’ effetto d' uno stato in- 
fiammatorio si confonde èoll’an^ina laringea^ e se 
esso appartiene al catarro^ si confonde parimente 
coll’aR^ina laringea , giacché il catarro, quand’ è 
cii-cosnritto nel condotto aereo , è infiammazio* 
ne più o meno forte della mucosità di que- 
sto condotto ! Allora non esiste il Group ; al- 
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lera sptTÌgce la malattia su cui Ippocrate in- 
Toca principalnoento .1* attenzione de* medici , 
lor sciamando jnceMantemcnle da due mila e 
più anni : Ex anginis gravissimae sunt, et ce- 
lerrime interìmunt quae neque in faudbus , nc- 
que in cerOice ) quidquatn conspicuutn faciunt ! 
Allora un concorso su tal malattia è^illusoriò ! 
Ma il giudizio della Commissione non è irre- 
fragabile. L’ umana generazione si adorna collo 
studio delle scienze 5 e nondimeno è sotto- 
posta all’ errore, e la giornaliera esperienza di- 
strugge le ingannevoli illusioni dell amor proprio. 

Quindi, io proverò ( cap. II nrt. C. Co. E. ) 
che il Croup è una malattia particolare, nè può 
essere iigu;u<lata come identica collo spasmo^ 
il catarro o l’ infiammazione del condotto ae- 
reo; quantunque i* infiammazione , lo spasmo o 
il catarro di questo condotto possano essere 
complicali col C/ou/; o precederlo ; e quantun- 
que r azioue di queste malattie falsamente 
analoghe possa assomigliarsi ( rispetto all’ ath- 
sia eh’ es-a talvolta determina indipendeiite- 
niente dal Croup) all’ azione che il Croup, in 
uri modo più o meno iiiti:n»o, esetfcita sem- 
pre (1). . ' 

Intendo che l’ infiammazione , il catarro p 
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Prormnxiando nn parere contraria a qael)^ 
della Commibsìone, obbedisco alla cunvinaione 
ohe m’aoima, e forte di questo •entiitiento 
n\’ abbandono al pubblico. 

Negli affari anche di picool momento i con* 
cesso appellarsi dal primo giudice ad un sa* 

I 

lo spasmo clic attaccano il condotto aereo, pos- 
sano determinare, in questo condotto, uno stato 
di costrizione, 1’ affluenza o la formazione delle ma- 
terie la cui abbondanza ostando mediatamente o 
immediatamente all' introduzione dell’ aria atmosfe- 
rica nei lobuli polmonari , produce 1’ asfisia c la 
morte .... Ma non intenderò mai che 1’ infiam- 
mazione , il catarro e lo spasmo , tre malattie di- 
verse, possano cagionare gli stessi prodotti. Confon- 
dendo gfi effetti si confondoit le cause , ed ecco 
quindi in ogni dove il disordine , ecco ogni distin- 
zione nosograflca divenuta chimerica , c poiché 
nel Group 1’ albumine, qualunque sia la sua for- 
ma, è sempre causa mediata od immediata d’una 
asfisia c della morte , ne consegue clic I’ albumi- 
ne, causa del Group e della morte, non è l’ef- 
fetto dello spasmo , del catarro o dell’ infiamma- 
zione del condotto aereo j sebbene queste tre ma- 
lattie possano detcrmin;;rc l’affluenza albuminosa * 
o l’ntflticnza albuminosa , nel condotto aereo , possa 
originare queste tre muiatlie. 
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periote. La ripatazione d' autore è affare tanto 
importante! da trattarsi con egual cui a, quindi 
la Commisìioue non deve offendersi se ho dato 
la preferenza il pubblico dotto. 

Dacché quest* opera fu ammessa ai concor- 
so (i)) ho incontrato nella mia pratica due 
nuovi esempj di Group. La rarità di questa 
malattia vuole che si raccoigimo con esattezza 
tutte le circostanze che devono farla conosce- 
re ^ ed i mezzi particolari da me usati nella 
cura impiegata y mi obbligano di rendere ma- 
nifesti questi nuovi esempj. 

PRIMO ESEMPIO. 

Li 3o gennajo i8io , fui chiamato , strada 
a. Domenico d Inferno, n. la, per curare il figlio 
della cuoca delia signora le Bloud. Questo 
fanciullo dell’età di sette anni, di costituzione 
linfatica y era soggetto fin dai primi istanti 
della sua vita alle affezioni catarrali ; e que- 
ste affezioni avevano spesso acquistato un’ in- 
tensità grave , principalmente nelle stagioni di 
primavera ed autunno. 


(ij Questa opera ^ fu messa al concorso, stam- 
pata. 
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Trovai il malato ( ernn le otto delia matti- 
na ) nel periodo della soffocazione. La respi- 
razione era breve , 1’ espirazione penosa e sibi- 
lantej la voce rauca e debole, il polso piccolo , 
intermittente^ accelerato , il collo teso, e la 
testa piegata all' indietro , e il fanciullo si re- 
cava spesso la mano alla laringe, e mandava 
a varj intervalli gridi lamentevoli , e somi- 
glianti a quelli d’un cagnolino. I genitori ave- 
van fatta prima di me questa osservazione , che 
fu conleiniata pìb volte nel corso della malat- 
tia. La lingua era bianca , ardente, la sete , 
purpureo il viso, ciliare ed abbondanti le orine. 

Dato giudizio sulla natura del male e sulla 
funeste sue cunsegneiize , feci applicare un lar- 
go vescicante alle partì anteriori e laterali del 
collo, e il malato Jmaierse i piedi in un bagno 
d’ acqua' calda fortemente sinapsiata. All’ escir 
dal bagno gli si amministrò un clistere purgativo 
che produsse copiose evacpazionì. Dopo questi 
scarichi gli si amministrarono diciotto gra- 
nì d’ ipecaquana che determinarono parecchie 
evacuazioni d’ una gran quantità di mucosità 
schiumoso. Nondimeno le ansietà si accresco- 
uo>i moti convulsivi si manifestano: si adopera 
allora 1’ acqua di fior d* arancio combinata 
coir acqua inzuccherata di tiglio , e si espone 

2 , 
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il malato al vapore dell' etere sulfurico. Poco 
a poco la calma riioinò , e finalmente passò 
r accesso, dopo due ore d’una ininiìnente sof- 
focazione. 

Il fanciullo divien lieto. Chiede del cibo , 
ritorna a’ consueti suoi giochi , ma la respi- 
razione contìnua ad esser sibilutite. 

Un secondo accesso si manifesta ( io ore dopo 
il ptinro ); si adoperano gli stessi mezzi. Il ve- 
scicante è applicato con un impiastro di dia- 
chilo impolverato di cantaridi. Più abbondante è 
il vomito provocato , e il malato restituisce, 
fra una quantità enorme di materie fioccose 
due membrane scannellate della grossezza di una 
penna d'oca, e della lunghezza d’ un polli- 
ce circa. 

R Inasce la calma. Il malato inghiotte, per in- 
tervalli , una cucchiaiata di una pozione com- 
posta di polvere di poiigala senega , d’ ossido 
d’ antimonio idrosulfiirato bruno, è di sciroppo 
di capillare. Mangia, passeggia, è allegro. 

La respirazione è ancor sibilante; la faccia 
è gonfia. Un terzo accesso si manifesta ( eran le 
6 della mattina ). I genitori seguono le prime 
mie prescrizio'ni. Riveggo il malato ( alle p ). 
La calma cominciava linascere. Quest.’ accesso 
eia stato pui violento de’ precedenti. 


I 
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In (alo stiUo, e pev non negliger nulla in 
sì pericolosa malattia, deliberai di adoperare il 
suUiiro di potassa, adottando così ciò ch’io aveva 
inteso in una sessione della società di medicina 
pratica di Parigi, dal sig. Chaussier. 

Questo celebre professore stimava che gran- 
de si fosse la virtù di quel rimedio, e chiedeva 
che fosse sottoposto a nuove prove. Lo ammi- 
nistrai dunque ( senza negligere i rimedj già 
accennati ) in dose di venti grani in tre once 
di sciroppo capillare. Tale dose fu presa nello 
spazio di 6 Die , da cucchiajata a cucchiajata 
alla volta. Eiasi prescritto al fanciullo d’agi- 
tare nella sua bocca, pel maggior tempo possi- 
bile , questo composto pria d’ inghiottirlo. 

Dei dolori d’ intestini , e delie evacuazioni 
alvine, con tenesmo, seguirono questo nuovo 
mezzo di cura. 

Un quarto accesso , di cui i pericoli van 
sempre crescendo, inspira nuovi timori. Questo 
quatto accesso cominciò verso la mezzanotte, 
e si prolungò fino a giorno. 

'La faccia resta gonfia. Par gonfia di sangue. 
Faccio applicate una sanguisuga alle tempia. La 
sanguisuga s’ attacca. Succia ajrpena. Cade, li 
sangue cessa di scorrere. 

Fu amministrare uuuva dose di sulfuro di 
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potassa^ e nel modo precedente. Le evacuazioDi 
alvine ai aumentano , e sono tinte di sangue. 

Un quinto ed ultimo accesso comincia alle 9 
ore della sera. I genitori atterriti mi mandali 
chiamare. La soffocazione è ai suo colmo. Adatto 
il tubo d’un soffietto ad una delle narici, dopo 
aver avvolto attorno a questo tubo tanto di tela 
da occupare tutta la narice. Si avvicinano esat- 
tamente le labbra che si mantengono in que- 
sto stato. Si chiude colla compressione 1' aper- 
tura deir altra narice. Allargo allora le ali del 
soffietto per produrre 1’ aspirazione. Levo il 
soffietto , il privo dell’ aria che contiene , rav- 
vicinando le sue due ali. Il ripongo, e il levo 
ancora, e più fiate, colle stesse precauzioni. 
Le materie che cagionano 1' asfisia non obbe- 
discono a veruno di questi movimenti. Riman- 
gono immote nel condotto aereo. Ogni spe- 
ranza mi par perduta. Voglio tentare ancor la 
tracheotomia. Mando cercare il professore Du- 
boìs^ Non lo si irova , e in sua vece mi si 
conduce il sig. Caron. Il fanciullo non dà più 
segno di vita. La tracheotomia è praticata. Il 
saligne spiccia in abbondanza. La lavazìono 
coir acqua fredda il ferma. L’apertura è gran- 
de. L’aria può introdursi liberamente. Il fati- 
oiullo più non esiste !!! La laringe e la par- 
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t« sQperiore della trachea-arteria vèngono esa« 
minate. Questi organi son sani , le loro pa- 
reti interamente libere di false membrane di 
muco , e di mucn^tirà schiumose. II sig. Caron 
esclama che non v’ ha il Croupj poiché le parti 
sono nei loro stato naturale. Annuneio che la. 
tracce de! male son più profonde. I bronchi e 
le divisioui biondi ia i i sono esaminate. Erano 
ripiene d’ un muco bianco , sotto forma di 
un denso brodo. Il pr tto presentava varie ade- 
renze .alla sua parte siipeiiore e media , dove 
noi trovammo tre tubeiroli della grossezza d’un 
nocciuolo , dei quali 1’ uno in suppurazione. 
Tutte le .altre parti del corpo eran sane. 

La causa di questa morte è evidente ,• 1* a- 
sfìsia è stata prodotta dall’accuruulaiuenio d’ua 
muco albumi auso nei bronchi e nelle loro di- 
visioni. 


SECONDO ESEMPIO. 

Gli II maggio i3io, il signor Brunot oste, 
nel mercato della carne venne impetrare le mie 
cure pel suo hatubiuo dell’ età di 14 mesi ; 
divezzato da due mesi , e tormentato dal tra- 
, vaglio della dentizione. 

Non potendo io subito recarmi dal malato j 
m’informai quai sintomi provasse. 
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11 sìg. Brunet ini disse die il sao bambino 
pativa i vermi , e che ne aveva lino al collo, 
poiché recava spesso la mano alla parte an- 
teriore del collo , e col suono lamentevole tua , 
indicava la sede del male. 

Il sig. Brunet aggiunse che questo male du- 
rava da quìndici giorni ; che non era conti- 
nuo , che il bambino aveva dei momenti d’ai- 
legria, che beveva e mangiava e che le sue se- 
crezioni erano nello stato ordinario. Mi fece os- 
servare altresì, che richiesto di consiglio più fiate 
il sìg. Lecanu, speziale alla piazza del merca- 
to degl’innocenti , questi pur persuaso che il 
fanciullo patisse i vermi , gli aveva dato dello 
sciroppo di corallina , che questo sciroppo non 
avea provocato 1’ nscita di nessun verme , e 
che il male andava ognora crescendo. 

A questo racconto , guidato dalla costitu- 
zione catarrale che da gran tempo esercita- 
va la sua influenza , e guidato principal- 
mente dal convincimento in cui sono che la 
secrezione dei snelli linfatici , segnatamente 
negli organi superiori, e soprattutto nel condotto 
aereo, è tanto più abbondante , gluttìnosa , fila- 
mentosa, tenace, quanto meno il fanciullo è 
lontano dalla sua nascita (i), prescrissi dodici 

(i) Vedi cap, VI. 
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grani d’ ip«oaqnana in due onde di sciroppo di 
pomi. Doveasi dare questa mescolanza da cuc- 
chiaiata a cucchiaiata, da dieci indicci minuti. 
La mia ordinazione fu eseguita. Mi recai la 
sera dal malato. Mi si mostrarono le materie 
da lui Toiuitate. Eran mucosità verdastre ; ed 
alcune evacuazioni sciolte e gialle succedu- 
te ni vomito. Il bambino era calmo, e fresca 
la sua pelle. Prescrissi olcune piccole tazze di 
l)rodo di carne, e dell acqiia inzuccherata di tiglio 
per bevanda ordinaria. Dissi ai parenti che sarei 
tornato 1’ indómani , e li pregai d’ avvertirmi , 
se qualche cosa di straordinario fosse accaduto. 

Li la alle 8 del mattino , mi recai dal ma- 
gato. Il sig. Bruntt veggendomi si pose a gri- 
dare. Mio fistio è in agonia da cinque ore. 
Sarebbe già morto , se non V avessi sempre 
■nuto tra le mie braccia , agitandolo sempre alV a- 
ria aperta. Mi accostai al malato. Avea livida 
la faccia, gli occhi fìssi e sporti in fuori, la te» 
sta piegata, il collo gonfìo nella parte superio- 
re , e il bambino si recava sempre la mano 
alla direzione della trachea-arteria. Si pizzicava 
la pelle, forzandosi di trarla fuori. 11 polso era 
accelerato , basso. La respirazione faticosissima, 
stertorosa ; un grido debole , rauco e lamente- 
vole si mesceva a questi disordini ; alcune 
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mucosità schiumose cscivano dalla bocca. La 
urine scoireano ed erano leggermente latterizie. 
Durante la notte , erano occorse alcune eva« 
coazioni alvine » liquide, verdastre. 

li Group era evidente ; il male era al suo 
colmo. Annunziai i pericoli. Corsi dal signor 
Lecarnt cercando i rimcdj che io stimava neces- 
sarj. Mentre mi si preparava un enipiastro di fa- 
rina di mostarda e di aceto, che si doveva ini- 

J 

polverare di cantaridi, il sig. Lecanu intendendo 
che dovea servire per un bambino attaccato 
dal Group , mi ricordò che il professore Halle 
poco prima uvea ottenuto un lusinghiero suc- 
cesso contra simile malattia , impiegando il 
sulfuro di potassa incorporato nello sciroppo 
d' ipecaquana. Quantunque io non fossi stato 
corrisposto nella mia aspettazione da un mezzo 
quasi consimile , nel primo esempio da me ci- 
tato , ncodimeno mi piacque imitare il signor 
HeUlé. 11 sig. Lecanu preparò la medicina giu- 
sta I' ordinazione del sig. Hallé ( dieci grani 
di potassa per un’ oncia di sciroppo d' ipeca- 
quana , il tutto mescolato e pistato in un 
roortajo ). Presi questo composto. Presi pari- 
mente una boccetta d’ etere acetico e Tempia- 
stro epispasico di cui ho già parlato , e mi 
recai presso al malato per sopravvegliare alTim- 
piego di tutti questi mezzi. 
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Applicai il vescicante d’ intorno al collo, o 
mentre si facea aspirare al malato l’ etere ace- 
tico, immersi nella boccetta contenente lo sci- 
roppo i d’ ipecaquaua combioato col salftiro di 
potassa , un pezzetto di legno ravvolto di tela, 
ì cui contorni leggermente compressi dove- 
■ vano produrre le impressioni d’ un corpo mol- 
le. Impregnata la tela di questa dissoluzione, 
l’ immersi nella bocca del fanciullo , avverten- 
do di portarla profondamente nel gorgozzule. 
(Metodo del sig. Hallé). Il fanciullo faceva 
dei distinti movimenti dì succiamento. Impre- 
gnai di nuovo la tela e di nnovo la recai ai 
gorgozzule. Esetreitai siffatte pratiche per un 
• quarto d’ ora. Il bambino pareva che si riani- 
- masse. Pregii i genitori di far le mie veci , 
loro raccomandando , di non abbandonare il 
inalato iin solo istante j di seguitare , senza 
interruzione, le operazioni da me praticate, e 
di porgere di tempo in tempo al malato al- 
cune cucchiajate d’ acqua . inzuccherata di ti- 
glio. M’ allontanai per attendere ad altri affari, 
col desiderio di ritornare , il più presto possi- 
bile , presso questa vittima interessante. Ritor- 
nai di fatto tre ore dopo. Eran già due ore 
che il fanciullo più non esisteva. Chiesi ai ge- 
nitori il permesso d' aprirlo, o il permesso mi 


' 't 
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fu accordalo. II chirurgo ( sig. Julien ) it^cnri* 
calo di riconoscere le morti del 4-‘* circonda- 
rio municipale fu avvertirò. Si recò presso al 
cadavere. L’ invitai d’ njutarmi nell’ aprimento 
eh’ io mi proponea di fare. Condiscese a’ miei 
desideri. Disposi il cadavere per quest’opera- 
zione. Ua rauco schinnioso ^ limpido , cene- 
rognolo scorse dalla bocca. Scopro la laringe. 
Pratico parecchie pressioni nella direzione dello 
sterno. Il muco scorre più abbondante, e scor* 
re alzandosi^ dal fondo della trachea-arteria, 
per un aprimento da me fatto alla laringe. 
L’interno della laringe, la trachea-arteria, i bron- 
chi, le divisioni bronchiali sono esaminate. Le 
pareti della laringe e della trachea-arteria sono 
sparse di mucosità schiumose. I bronchi e le 
loro divisioni sono ripiene d’ un muco limpido 
e cenerognolo ; questi organi sono d’ altronde 
senza alterazione , quantunque più pallidi del 
consueto. I vasi del petto sono gonfj di san- 
gue. Tutte le altre parti del corpo sono sane. 
Le cause di questa morte sono evidenti. 11 
fanciullo fu colto dall ’dsfisia dall'accumulainen- 
' to d’ un muco albuminoso nei condotto aereo. 
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MEMORIA 


SUL GROUP. 

CAPITOLO PRIMO 
Descrizione del Croup. 

Descrivendo il Group lo si definisce. Si 
definisce una malattia , stabilendo i segni pa-* 
tognomontic die la distinguono da ogni altra. 

Per iotabiiire i segni del Group , bisogna 
esaminare tutti i sensibili cnngiaiuenti eh’ esso 
determina in un organo particolare o in tutto 
r organismo , e paragonare questi cangiamenti 
con quelli che le malattie reputate analoghe 
producono , per determinarne la differenza. 

La descrizione del Croup devesi dunque 
identificare colle descrizioni riunite dei sin- 
tomi che lo precedono ed accompagnano nelle 
varie sue epoche, com’ella s’identifica coilo 
stato degli organi che sono sottomessi alla sua 
influenza. 
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'Per olfeiiPrft q^nesto risuliato, bisogna esami» 
l’ fpoca ft il modo della sua invasione^ 
tutti i sinfomi generali e locali che produce , 
e tutti i sintomi delle malattie con le quali 
si è t’al<am< nte confuso. 

Per quesia via noi giungeremo , ad avero 
una deiìiiizione che in se riunisca le qualità 
totte richieste «la una sana Ionica , cioè ella 
saià chiara , breve e reciproca. Clara ^ brevìt 
et reciproca conveniens ornai , et soli definitio. 

Invasione del Croup. 

Puossi il Croup manifestare in ogni ora diur- 
na e notturna , ma principalmente si mauife- 
sta ni cader del giorno, o durante la notte, 
e talvolta l’accesso di soffocazione del Croup 
che si è nel giorno manifestato , non succede 
die alla notte, come l’ accesso di soffocazione 
del Croup , che si è manifestato al cader del 
gmnto o della notte, non succede che nel mattino 
seguente. 

Home (i), lìalenìus (2), Salomon fd) , Zo~ 

(r) An inquirj into thè nature, cause, and cure 
of thè Croup. Edemburg , 1765. 

(a) Beraeltelser till Riksens. Staender , ijG 3 . 

( 5 ) Observaiioncs collectae in actis societatis scicn- 
tiarnm. Suecicae , au. 1723. 
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hel (i) , Vieusseux (2), videro il Group inco- 
minciaie e seguire i suoi periodi di soffocazione 
durante la notte; Vieusseux priocipalnicnte sta> 
bili L’ epoca dell'invasione , e la non interrotta 
continnazione de’ snoi periodi , in dieci delle 
ventiquattro osservazioni da lui raccolte. 

' Ho veduto il Group nella primavera del 180O 
e iSoi , e nell’ autunno del 1804 iocomiociare 
al cader del giorno , e seguire i suoi periodi 
senz’interruzione prolungandosi la notte. O.^ni 
accesso , in questi esetnpj , seguì lo stesso corso. 

Ho veduto il Group nella primavera del i8uu 
incominciare alle ii della mattina, e il pe- 
riodo delia soffocazione non accadere che alle 
5 della sera. La stessa malattia ebbe sei aitti 
accessi che non osservarono verun corso rego- 
lare , presentando il periodo di soffocazione la 
mattina , al cader dei giutnu o nella notte. 

Dloom ( 3 ^ ha veduto il Group incominciare 


(1) Obscrvationes circa epid. Werlhciiui 
Citati ed impiegati da Michaelis. 

(2) Memoria manoscritta , deposta negli archi vj 
della società reale di medicina ed osservazioni pub- 
blicate nel r.ioniale di medicina dei signor! Con'ì- 
sart, Leroux et Boyer , tom. la > p. 

( 3 ) Beraettelser , r;^^- 
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la mattina , calmarsi nel giorno , presentato il 
periodo delia sofTucazionc nella tiottu seguenie. 

Wahlboni (i) Ira veduto il Group ìncomin* 
ciare al cadere del giorno , o non presentare il 
periodo di soffocazione che nel giorno seguente. 

Gli altri autori che han scritto sul Group 
non han fatto veruna particolare osservazione 
8ull’e[K>ca deir invasione di questa malattia; 
ma siffatti esempi bastano ]>er rstahilire le prò» 
posizioni cnuDziate da me, e farci riguardare 
come uu fatto costante che il Group non sie- 
gue veruii corso certo, nò nella sua invasione, 
nè nello sviluppo successivo dei suoi sintomi. 

Fenomeni relativi all' invasione del Croup. 

Il Group si manifesta repentinamente , o' 
minaccia la morte talvolta quando par che 
si godi piena salute ; talvolta è pn ccduto da 
certi fenomeni che possono esistere , senza che 
il Group si manifesti, come il Group [luò ma- 
nifestarsi Senza che questi fenomeni esistino ; 
nondiiitenu e il Cioup e la maggior parte di 
questi fenomeni indipendenti , han certe rela- 
zioni che li legano ed Uitiscono ad una causa 

(i) Beractlelser till Rikseus. Stacnder , i*6a. ' 
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medesima di mahulia , come nel corso di que- 


sta Memoria si mostrerà. 

Home ( 0 . > Laudari (3), Do- 

remi (4) j Breiver e de Laroche (5) , bai* ■ve- 
duto il Group, non si tosto comparve , eserci- 
tare tutti i furori che provocano le nostre in- 
quietudini. 

Ho raccolto , nella primavera del i3oo , due 


esempi di Group che Iran cominciato col pe- 
riodo di soffocazione, poiché i genitori venen- 
do impetrare il mio soccorso, diccano che i 
lor bambini avean inghiottito delle fave di f.i- 
giuoli, e che d’ allora sentiano soffocarsi. 

Vanbergen (6) ha visto il corizza , il goiv* 
fiamento delle tonsille e dell’ ugola , e la dif- 


(i) Opera citala. ^ 

(j) Opera citata. 

(d) Osservaùoni e riflessioni sul Group ( o sof- 
focazione stridula de’ fanciulli ) preiCiiiata alla so- 
cietà reale di medicina, MS. 

(4) Osservazioni prescutate alla società reale di 
mcdiciua , MS. 

(5) Biblioteca germ., voi. ii. 

(C) De morbo truculento infantum hoc anno lue 
Francofurli , et in vicinia glassante : nova acta 

N. E. tom. li, pag. 15 ;} i^tii. 
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fìcoltà di respiro precedere il Croup e servii^ 
gli di carattere indicatorio. La dìioinuzione 
deir allegria , gli assalti violenti di tosse j la 
fioccaggine, la noja ^ una leggera elevazione 
di calore, sintomi ordinar] del reuma, possono 
far presagire questa malattia (i). , 

Bloom ( 2 ) ha vistoli Croup annunziarsi con 
cefalalgie , con leggere orripilazioni, I' anore- 
xia,e la sonnolenza. Talvolta gli serve di pre- 
ludio un esantema (3). Ma questi fenomeni 
pretesi precursori , oltre che non sono costan> 
temente gli stessi , possono non esistere .... 

^ Adunr|ne non sono necessariamente uniti alla 
Moria del Croup , e al modo della sua inva- 
sione. 

Sintomi del Croup. 

Certi medici metodizzanti dividono i sinto- 
mi del Croup in varie epoche o periodi,. Noi 
esamineremo la necessità e la regolarità di que- 
ste descrizioni , poscia che avrein descritto que- 
sta 


(i) Home, opera citala. 

(a) Opera citata. 

(J) Michael is, opera citata. 
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malattia secondo la Tarietà de’sintomi che 
la caratterizzano. 

Per sintomo e’ intende ogni cangiamento sea« 
sibile prodotto in un organo da una malattia» 

I sintomi si dividono in commemoTativi ^ dim- 
gnostici e prognostici. 

I sintomi commemorativi si compongono 
dalle circostanze che han preceduto, o accom- 
pagnato l'invasione della malattia. 

Le circostanze che precedono il Group son 
relative alla sua invasione e, ai fenomeni che 
quest’ invasione presenta. 

Questi due oggetti han giù subito la diseus- 
sioue ^ che li deve fare conoscere. 

Le circostanze che accompagnano 1’ invasio* 
ne del Group si confondono coi disordini cho 
lo caratterizzano; si confondono^ per conseguen- 
te y co suoi sintomi diagnostici che lo distin- 
guono da ogni altra malattia. 

1 sintomi prognostici c’ insegnano come la 
malattia fìnirà, si confondono , per conseguente, 
coi sintomi diagnostici ; in guisa che tutto ciò 
che dobbiam dire sui sintomi del Group, si ri- 
ferisce a’ suoi sintomi diagnostici. 

Questi sintomi son generali o locali , e gli 
uni e gli altri sottomessi alla diversità dei pe- 
riodi della malattia. 
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I sintomi generali esrtrcitaao uu’ influenza 
più o meno notabile in tutto il sistema, e sun 
commossi dalla malattia locale. 

I sintomi , e generali e locali , sono essen- 
ziali o accidentali. 

I sintomi essenziali costituiscono la malat- 
tia , o sono identici con essa , di inaiiiera che 
la malattia non esiste sen/.u T esistenza di 
questi sintomi. 

1 sintomi accidentali , possono mancare, ov- 
vero a|>partenere ad altra malattia , e perciò 
ijon formano parte integrante della malattia, che 
può esistere, senza l’esistenza di questi sintomi. 

Sintomi locali essenziali. 

Secondo tutti gli autori che hanno scritto sul 
Crup , questa malattia ha la sua sede nelle vie 
aeree, e principalmente nella trachea- arteria ; 
adunque nella trachea-arteria e sue dif>enden- 
ze , è mestieri cercare i sintomi essenziali (r) , 

(i) Non è necessario che tutti i sintomi che io 
chiamo essenziali coesistano simultaneamente colla 
malattia. Basta che questi sintomi , esistendo in- 
sieme o separati , non possano appartenere che a 
questa sola malattia ; perchè una malattia potendo 
essere più o meno intensa, più o inen prolungala, 
non deve costantemente produrre gli stessi siiUo- 
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ch'esistono sempre (i) senza offrire notabili 
variazioni ; ora questi sintomi si compongono 
( senza veruna sensibile infìamniazione ) dalla 
(liffìcoltà di respiro, da tosse più o meno ga- 


mi ; cosi diciamo che la pustola vajuolosa appar- 
tiene essenziaitiiciiic al vajuolo , perchè in nessuna 
altra malattia conosciuta nou si manifesta una 
eruzione simile j c non pertanto il vajuolo può c- 
sislcre senza questa eruzione. 

(i) C(-n questa espressione sempre, non intendo 
io dire che i sintomi del Group osscrvin un corso 
costante più o meno sostenuto dalla loro prima 
invasione , fino al punto che deve terminarli e 
giudicare la malattia ; poiché io so , con tutti i 
jrratici , che siffatti sintomi possono essere passag- i 

gieri , come gli accessi che li determinano j in guisa 
che ella non è cosa rara il vedere un bambino 
la cui vita fu esposta ai più gran rischi , durante 
l’ accesso , dopo 1’ accesso addormentarsi c risve- 
gliarsi senza risentirsi di nulla , prendere con pia- 
cere il nutrimento che gli si porge , mangiare 
eoa appetito, camminare c giuocare ne’ modi suoi 
consueti. 

Servendomi dell’ espressione sew/>re , voglio dire 
che 1 sintomi s’incontrano insieme o separali, in ' 

tutti gli accessi del Group, c nc formano il carat- 
tere essenziale. 
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gliarda , d’ alterazione di voce , da uno stato 
di soffocazione; e se, a questa soffocazione noi 
uniamo la causa che la determina ( voglio 
dire la cottcrezione albuminosa che si for- 
ma nella laringe , nella tiachea-arteria e nelle 
sue divisioni , e che può u colio spasmo che 
cagiona , o col volume che acquista , spin- 
gerla al punto di compimento ) lioi avremo 
già un’idea chiara e precisa del Group, tini 
darei il nome di astì^ia pel ristagno dell’ albu- 
mine, divenuto concreto nel condotto aereo (i)^ 
se fosse lecito ad ogni particolare il cangiare 
il vocabolario delle scienze. 

A. Difficoltà della respirazione. 

La dispnèa e il pericolo di soffocazione che 
l'accompagna talvolta, hanno fissato l’attenzione 
di tutti gli autori ch« s’ affrettarono a rappre- 
sentarne i caratteri confermi alle , da essi, rice- 
vute impressioni. A taluni (questa difficoltà di 
respirare è paruta precipitata, violente, ster- 
torosa (2) , ad altri laboriosa e pronta ( 3 ) , a 


(1) Sostituite asfisia albuminosa. 

(a) lettere mediche. Cremona 1749 

Salomon, opera citata. 

( 5 ) Home, opera citala. 
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questi coti difficile che l’addotnine era ritirato 
al di dentro e tutto il corpo n’ era agitato (i); 
a quelli alla e penosa (2) , a Galliseli è sem- 
brata difficilissima, lenta, sibilante 
hon (4) stertorosa , a Vieusseux (S) rauca diffi- 
coltata, convulsiva e sibilante, a Pinci (6) dif- 
ficoltata e stertorosa , a Laudua (7) interrotta , 
a Brewer e de Laroche (8) difficile, sibilante, 
e talvolta più sibilante nell’aspirazione che 
nell’ espirazione. Vieusseux (9) ha fatto la 
Stessa O'sei vazione. Gli uni intesero il sibilo 
nell’ aspirazione e nell’espirazione (io); io l'ho 


(i) Vahlhom , opera citata. 

(а) Bernard , osservazioni presentate alla socictk 
reale di medicina ; opera manoscritta. 

( 5 ) Obicrvatio de concretione polyposa , cava , 
ramosa , lussi rejecta. Acta societalis medicae. Ilaf- 
uicnsis , voi. I , pag. 6. 

( 4 ) Memorie della soc. reale di medicina , 1777. 

( 5 ) Opera citata. 

(б) Medicina clinica, pag. aay. 

(7) Opera citata. 

(8^ Opera citata. 

(9) Opera citata. 

(10) Vanhergen , opera cit. , Beauchène , osser- 
vazione pubblicata nel giornale generale di med. , 
ella-., farm. , voi. ai, p. i.; Vieusseux j op. cit. 
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inteso unicameute nell’ aspirazione. Altri non 
hanno osservato questo sintomo che ad inter- 
valli^ ora durante l'aspirazione, ora durante 
l’espirazione, e talvolta durante questo dop- 
pio movimento. Io ho fatt,o la medesima osser- 
vazione. 

A questa difficoltà di respirare s’ uniscono 
spesso ansietà , angoscio , inquietudini con ua 
Sentimento di contrazione e soffocazione. 

Talvolta i malati non possono respirare che 
ritti, sovra un’eminenza, e han bisogno d' es- 
sere continuamente agitati all’ aria libera (i). 
Altri si rimangono seduti, alcuni sono stesi sul 
letto , e alcuni han bisogno d’ avere la testa 
inclinata, altri la conservano nella direzione 
del corpo fa), altri tengono la testa rivolta 
ali’ indietro (3). Questa difficoltà di respirare è 
più o meno intensa, remittente, intermittente, 
irregolare ( 4 ). Talvolta ella comincia la notte « 


fi) Rerhou, oss. c r!fl. sul Group acuto; giorn. 
di medicina del sig. Sedillot. tom. aa, p. 3 e scg. 
fa) Blnom , Salomon, op. cit. 
f3) Ho osservato questa attiludiue, ma raomeu- 
tanea. Il sig, DésessarCs (Mem. sul Group, pag. 
3i ) la crede costante, 

(4) Zobel , opera citata. 
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a’ alza prontamente all’ultimo suo perioclo ,* 
diminuisce all’ apparire del sole sull’ orizzonte, 
ricomincia la notte seguente con tutti i suoi 
furori , diminuisce di nuovo per influenza del 
giorno, ma in modo meno sensibile , e flnisce 
poi col divenire continua (i). Ghisi e Vanber- 
gen (a) han veduto la dispnea aumentarsi per 
gradi; e Vanbergen l’ha veduta aumentarsi al 
segno di prendere tutti i caratteri dell’asma sof« 
locante. TVahtbom e Home ( 3 ) 1’ han veduta 
con remissioni spontanee notabilissime ; ma tal- 
tolta nè le remissioni , nè ie intermissioni non 
accadono se non se dopo una espettorazione di 
materia viscosa membraniforme , o dopo l’uso 
di certi medicamenti (4)< 

Questi fenomeni che occorrono negli anelli 
de’Ia trachea-arteria , dove il fanciullo reca la 
mano , conte per allontanare 1’ ostacolo che là 


(i) Vieuiseux , opera citata. 

(a) Opera citata. 

(3) Opera citata. 

(<) Michaelis , opera cit. ; Shkwilguó, disserta- 
zion: sul Group de’ bambini ; raccolta di tesi in 
in 3.VO , della scuola di medicina di Parigi , voi. 
6, a, 83 , anno io. 
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sente (i), distinguono questa da ogni altra dlf* 
ficoltà colla quale s’ inclinerebbo a parago- 
narla siccome identica. 


B. Tosse. 

Nella tosse complicata col Group , hanno 
tutti gli osservatori riconosciuto, a proporzione 
dell’ intensità che può acquistare e che le ser- 
ve quasi sempre di sintomo , qualunque siasi 
la sua intensitir, certi caratteri proprj che 
l’identificano colla malattia, dond' ella derivi 
il suo nome di tosse croupiale. 

Questi caratteri , ancorché proprj alla toste 
prodotta dal Group , non sono nondimeno co- 
stantemente gli stessi ; ma malgrado le varia- 
zioni che possono provare, il giudizioso pratioo 
non si lascia ingannare e riconosce il Croip 
con tutti i suoi orrori. 

Ghisì ( 2 ) ha veduto la tosse croupiale ranca 
con un suono particolare , or secco , ed cr 
seguito d’ espettorazione. Mahon (3) l’ ha vi- 


_ e 

(i) Désessarts , opera citata. 

(a) Epidemia di Cremona, opera citata. 

(3) Opera citata. 

I 

I 
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duta forte , soffocante , interamente simile a 
quella cbe produce l'introduzione degli ali- 
menti nella trachea-arteria. Vieusseux (i) 1* ha 
veduta sonora, acuta, sìmile al grido d’animale 
eh' ei non nomina, e non interrompere il sonno 
sopravvenendo nei corso di raso. 

Ho veduto la tosse croupiale imitare perfet- 
tamente il grido d’ una chioccia. Boeck (2) la 
paragona al grido d’ un pollo. VarAergen (3) 
alla tosse del mal del castrone, colla differen- 
za che come dessa non è sonora nell’espirazione 
e nell’aspirazione, ma nel primo di questi dne 
moti soltanto. Home [( 4 ) osserva che soventi 
ella manca , che non somiglia alia tosse ordi- 
naria , essendo breve , soffocata , poco convni- 
siva , secca o umida. Duhoueìx (5) In trova 
ora rara, ora frequente , or breve, soffocante 
e conservando un suono particolare, i^ureui/ ( 6 ) 


(1) Opera citata. 

(2) Ohservatioiics collcctae in actis soc. scient. 
Succicae , an. 1771. 

( 3 ) Opera cit-ata. 

( 4 ) Opera citata. 

(5) Memorie manoscritte presentate olla società 
reale di medicina. 

(6) Osservazioni presentate alla società reale dL 
medicina , MS- 
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la dice forte , soffocante , secca , frequente. 
Brcwer e de Laroche (i) la dicon secca, sono- 
ra , frequente , forte e rimbombante. Dese- 
sarts (a) ia dice ,, chiara e sibilante, avendo 
,, per segno caratteristico il non sollevate il 
„ torace e non allargarne le coste: doppio fe- 
„ noineno che osservasi nell’ asina, ed nllora- 
„ quando le vescichette polmonari son turgide 
,, di sangue o di materia opaca e meno fluida 
Potrei accumulare altre citazioni per istabi- 
lire siccome fatto costante , che la tosse ciou- 
piale , quand’ esiste ( e dir si potrebbe che 
esiste sempre se Home non 1’ avesse veduta 
mancare ha un suono particolare che vieta il 
confonderla con altre specie di tosse , simbolo 
essenziale o accidentale d' altre sorti di ma- 
lattie; ma queste citazioni mi bastano , tanto 
più che siffatta tosse non esiste mai sola , ma 
è complicata di dispnea , d* alterazione di vo- 
ce , d’ espettorazione niembraniforme , ed assu- 
me da questi tre sintomi i segni particolari clit: 
la distinguono, in quella guisa che lì fortifìca 
con i caratteri suoi pioprj , ed ai quali è iso- 
lata da ogn’ altra specie di tosse. 


(i) Opere citate, 
(a) Opera citata. 
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C. Voce. 

Quasi tutti gli autori convengono che la Voce 
è alterata durante gli accessi del Croup, e che 
r alterazione è particolare a questa malattia. Per 
verità coloro che scrissero di simile alterazione 
non ne indicano' i segni caratteristici : ma il 
silenzio non affì^vulisce le testimonianze risul* 
tanti dall' intima lur convinzione; ed esso si può 
scusare per la diilìcoltàdi trovar il nome proprio 
senza muover sospetto sulla veracità ^egli au> 
tori, per la qual cosa credo a Vanbergen e 
Ghisi (i) se tni dioono che la voce è alterata ' 

in questa malutt! senza dirmi da che l’altera- 
zione è costituita , e credo parimente a Ho- 
me ( 2 ) allorché la paragona al grido di un 
gallo o di un galletto, e la dice acnia , sibi- 
lante, clifHcile a descriversi , ed osserva che il 
suono che le è particolare , si fa sentire segna- 
tamente , allorché il fanciullo tossisce o grida. 

Credo a Bloom (3) allorché dice d’ averla 
rinvenuta sibilante, rauca e di natura parti- 


ci) Opere citate, 
(a) Opera citata. 
(S) Opera citata. 
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colore, siccome credo a ìVahlbom (i) allorché 
iu tlir e simile al grido d' un galletto o a quello 
piuttosto d’ una goliina iriitata , fioca. Pi- 
ne// ( 2 ) la paragona al grido d’nu galletto ol- 
tre 1 ’ età adulta. H ) osscrvatd questa partico- 
larità. Duboupix (3) la trova rauca ed acutis- 
sima. Vieusseux ( 4 ) la trova acuta, simile alla 
voce d' un bambino attaccato da un forte accesso 
di mal di castrone, conservando qualrbe cosa 
di questo carattere durante la remissione , in 
guisa da far credere costantemente ravvicinate 
le pareti della trachea-arteria, e questo canale 
piivo de’ suoi diametri. Lefèbvre de Villebru- 
ne (5) la paragona al suono che rende la la- 
ringe di un.’ anitra entro cui si soffia per la 
trachea. Thomson (0) la trova somigliante al 
gracidare di certi uccelli ( che non nomina ) 


( 1 ) Opera citala. 

( 2 ) Opera citata. 

(3) Opera citata. 

(-i) Opera citata. 

(5) Osservazioai e note aggiunte alla traduzione 
d' IJnderwood. 

(6) Medicina famigliare, tradotta in francese dal 
sig. Petit Radei, art. la del lib. ii intitolato del 
Vroitp . 
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quando si odono ad una distanza considerevole. 
Roseti (i) la trova strana , rauca, dura, simile 
£no ad un certo punto al grido d’ uii galletto. 

Una tale alterazioue può manifestarsi e nel- 
]’ aspirazione, e nell’ espirazione , e iu questo 
doppio moto, quando il fanciullo tossisce o gri- 
da, quando non tossisce nè grida, è quando su- 
iumente parla. Ho notato tutte queste varia- 
zioni riferite d» f^anbergen , Gitisi, Home, Boeky 
Zobel , Vieusseux ^ ed altri autori. 

Conchìudo dal già detto che la tosse crou- 
piale ha un caratere tutto suo esclusivamen- 
te ad ogni altra, voce niorbiiìca , quantonque 
questo carattere si presenti sotto forme molto 
variate. 

D. Espettorazione di false membrane- 

In quaranta osservazioni raccolte da me ca- 
sualmente, dice Schvviìgué (2), non mi sono ab- 
battuto che in nove soli malati eh’ espettorassero 
liste membraniforini. Questo sintomo non è dun- 
que costante, nondimeno conserva il ritmo del 


(i) Opera cibata. 
(a_) Opera citata. 
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cintomo esseDEÌale, poiché senz’ aot«e«den(e >a< 
fiammaziODe non accaderebbe in veiun ulna ma- 
Jattìa della traehea-arteria tale espettorazione , 
e nella malattia, della qaale ragioniamo, Tin- 
fiamniazione non esercita verun’ influenza sen- 
sibile sulle parti donde partono le false mem- 
brane espettorate , siccome noi opportunamen- 
te proveremo nel corso di questa inemotia. 

Siffatte membrane offrono varietà più o me- 
no grandi relativamente alla lor tessitura, din 
può essere più o men densa ed alla forma die 
assumono. 

Vanbergen (i) ha veduto sua figlia restituire 
in mezzo a sforzi prolungati , una niembraua 
in forma di tubo. Home ( 2 ) senza tratteneisi 
sulla forma di questi corpi , riferisce un esein- 
pio che gli è stato partecipato , in cui vedesi 
un malato rendere analista nicnibraniforme ne- 
rastra. Gìiisi (^) ha veduto nn corpo metnbianoso 
così tenace che difltcilmenre si poteva «lividerlc. 
Quesl*^ osseivatore prese questa falsa membrana 
per la tonaca interiore della tradica-arteiia. 


(r) Opera citata , ia.“a ossei vazioiia. 
lii) Opera citala. 

(3; Opera citata. 
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Ho veduto (Ielle liste niembraniformi somi- 
gliami benissimo a raschiature di corco di cer- 
vo ; e in un altro soggetto ho veduto una 
sta scanuellatu lunga due pollici e larga quat- 
tro linee. 

Bloorn (i) riferisce un esempio d’espettorazio- 
ue di materia [iiima tenera, o poscia divenuta 
ìnsensiirilmente membranosa. 

Questa falsa membrana può preseotarsi sotto 
la forma d’uu globetto o d' una Doccinola (2). 
Può essere trasparente, d'un bìauco giallastro 
di diverse grandezze (3). Può essere soda , ra- 
mosa, cava al di dentro , presentando tutte le 
dimensioni della trachea e dei bronchi (4). Ora 
liscia come un nastro , più o raen lunga , più 
o men larga , coperta o no ai lati da un muco 
bianco (3) ; talvolta è una porzione di cilin- 
dro tagliato diritto, lungo un pollice , denso 


(i) Opera citata. 

(a) Uuferuus , opera citata. 

(3) Opera citata. Salomon. 

(4) CalUsen , obscrvatio de concrelionc polyposa, 
casa, ramosa, lussi rejccta. A da soc. mcd. Hat- 
ticiisis . voi. r , pag. 6. 

(5) Maìioii , opera citata. 
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tro lìnee , sparso di punti rossi (i); talvolta è 
noa pellicola molle , striata di sangue (2). Du- 
houeix (^) parla della espettorazione di falsa 
membrane , senza, feiaursi nè sulla lor forma , 
nè sulla lor consistenza. 

Altri medici han raccolto osservazioni simili^ 
che più numerose sarebbero se le tenere vitti- 
me colpite dal Group, non inghiottissero per lo 
più i loro spurghi , che poscia rendono o col 
vomito, o coirevacuazione^' ma siifatte testimo- 
nianze sono bastevoli , poiché non cred’ io che 
più si pvssan movere dobbj sull’ esistenza di 
questo sintomo. 

L’espcttorazione delie false membrane pnò 
essere spontanea, prodotta da soli sforzi della 
natura, e non accadere che per l’uso de' vo- 
mitivi} e do’ rimedj chiamati espettoranti. Può 
essere seguita dalla calma e far cessare lutti i 

9 

disordini della soffocazione: ma talvolta questa 
calma è passaggiera , remittente o intermit- 
tente , e talvolta i sintomi eziandio , anziché 
diminuire} divenguuo dopo simili evacuazioni 

più 


(i) yieusseux , opera citata. 
{a) Bernard^ opera citala. 
(3) Opera citata. 
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pii intensi. Le autorità stesse da me finora 
addotte , promulgano queste verità , la cui evi- 
denza ha colpito ogni medico che s’è trovalo 
nell’ opportunità di curare il Group. 

Sintomi locali rum essenziali» 

Questi sintomi, al par di quelli di cui ahbiain 
testé dato la speoificata descrizione, accadono 
nella laringe, nella trachea-arteria e nelle 
sue dipendenze , o nelle parti che lor sono im- 
mediatamente contigue. 

Li qualifico col nome di sintomi non essen- 
ziali , perché non hanno veruna relazione ne- 
cessaria colla malattia che può esistere senz'es- 
si , come essi possono esistere senza che vi 
sia apparenza di Group. 

Questi sintomi si compongono di dólore della 
trachea , di enfiature, di fastidio alla gola , di 
parecchie lesioni alla bocca, al palato molle, 
a’ diversi indumenti della lingua , d' una de- 
glutizione più o meno difficile, d’una espet- 
torazione e salivazione contro natura , emorra- 
gie più o men forti , cangiamenti più o meq 
notabili nella articolazione de* suoni. < 


4 



Digitized by Google 



{ Se) 


A. a. Dolori della trachea. 

La maggior parte degli autori che scrissero 
sul Group , attestano aver inteso i lor malati 
lamentarsi d’ un dolore alla laringe, nlitt tra* 
chea>arteria o n questi due organi ad un tempo. 

Un tal dolore era ardente nell’ epidemia di 
Cremona ( 0 ed ottuso in molti socgetti le cui 
sciiigiire da Home , Roìen , Vahlboni , Bernard, 
Laudati y -Brewer e de Laroche (2) ne furono 
trasmesse. 

Home e Vieusseux ('^) 1’ ha veduto acuto , 
sìmile a quello che producesì dall’ escoriazio- 
ne. Ora c pungente come uell' esempio citato 
da Dengstroem (^), ed ora è un semplice vellica- 
inento (5). Questo dolore può divenire viep- 
]>iù intenso (6) , e quest’ intensità esser può 
prodotta da assalti violenti di tosse, dall’eser* 


(l) Ghisi , opera citata.' 

(а) Opere citate. 

(’d Opere citate. > 

(4) Bcracttclscr till Eiksens. 6taender, 1769. 
Halenius , opera citata. ' 

(б) Duhoueix , opera citata. 
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cizio della parola (i), o da un’ e$(erna prèssio» 
ne (a). Ho veduto questo dolore in un solo 
accesso giungere al più alto periodo della sof- 
focazione ; il bambino che se ne lamentava 
paragonava il suo dolore al cagionato da uno 
spillo che si ferma nel fondo della gola. IL 
r]ual paragone facilmente far si poteva dall’in* 
fri ice, perciocché aveva egli, poniti giorni pri- 
ma d’essere assalito dal Group, inghiottito uno 
spillo, nè da questo, che s’era fermato all’ori- 
gine della faringe , si liberò se non se me- 
diante la praticata estrazione. 

Questo dolore può farsi sentire al cominoia- 
nrento della malattia , progredire con essa sem- 
]>re più, scemare e sparire aH’approssimar della 
morte ; può anche non manifestarsi che verso il 
mezzo dell’accesso (3), o mai, purché non si 
])remi il collo del malato ( 4 ); ma, come ho det- 
to, simil dolore, che presenta un’infinità di va- 
riazioni non esiste sempre. Gli autori stessi , 
da coi traggo le testimonianze comprovanti la 


(i) IlomCf Brewer c Laroche , opere citale, 
(a) Home, Bernard, opere citate. 

(5) Dureuil , opera citata. 

(4) Dureuil, opera citata. 
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Biia' eiistenza 1’ han visto mancare piii volte; o 
(i) dice positivamente che i fanciulli da 
lui curaci ^ non si son lamentati per dolore in- 
tenso, ed atto a fissare la sua attenaione. 

B. h. Enfiamone e fastidj della gola. 

Home ( 2 ) ha visto la gola enfiarsi nel ma- 
lato che pui^e argomento alla terza sua osser- 
servaziune. Pari osservazione fecero Rosea, Du- 
boueìx e Bernard (3) ed a me pure lo stesso 
fenomeno si palesò nel bambino, che come ho 
detto , restituì false membrane quasi simili 
nell’ apparenza alle raschiature di corno di 
cervo. 

Questa enfiagione esiste segnatamente nel là 
parte superiore della trachea-arteria. L’ ho ve- 
duta alternarsi con un muta sensibile di de- 
pressione; e il rigonfiarsi e il deprimersi erano 
■ isocroni ai movimenti d' aspirazione ed espi- 
razione , di mudo che il gonliameuto accadeva 
durante 1’ aspirazione. 


(i) Opera citata, 
(a) Opera citata. 
(3) Opere citate. 
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Questo gonfiamento ed ì fenomeni tutti che 
possono renderlo particolare , manca in molte 
circostanze, imperciocché /fome (i) ne cita un 
solo esempio, Gfùsi e Vanbergen (a) non né 
parlano , Zohel (S) assicura non averlo mai ri> 
scontrato , e tra le numerosissime osservazioni 
sino al giorno d’oggi pubblicate non so «e 
trova traccia veruna. 

Più fatti provano l’esistenza dei fastidj della 
gnla^ de’ quali l'intensità obbliga spesso il ma- 
lato a recar la mano al colio , e volgere in- 
dietro la testa per aprire un più ampio pas- 
saggio all’ aria che si presenta onde penetrar 
nei polmoni, scostando d’ alto in basso gli anelli 
della trachea-arteria. 

Questo fastidio che s’ annunzia talvolta con 
un sentimento di strozzatura ( 4 ) , può aumen- 
tarsi fra gli assalti di tosse che si manifesta- 
no (5) , ma spesso la malattia precorre tutti i 
suoi perìodi , sènza originare il minitno di qne- 


(i) Opera citala. . . . _ ■ . . 

(a) Opere citale. 

(3) Opera citata 

(4) B rewer e de Artfocàe , dpere citate. 

(5) Rechùu , opera citata. 
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sti sìntomi ; polche Gitisi , Vanbergen , Home (t) 
ec. non ne fanno menzione veruna. 

C. c. Lesioni alla bocca , ed al palato 
molle. 

In sei esempj di Group che ho potuto rac- 
cogliere nel corso del mia pratica , nessuno si 
è distinto con sensibili disordini alla bocca . o 
al palato molle. Zobel, Vieusseux , Duboueix ( 2 .) 
assicurano positivamente non aver trovato mai 
ulterazione nel fondo della gola ; donde con- 
cludo » che se il Group è perfettamente sempli- 
ce . queste parti restano nel loro stato di na- 
turai sanità; nondimeno, queste lesioni, seb- 
bene estranee al Group , possono aver seco 
un' esistenza simultanea , o perchè mosse dalla 
stessa causa, o perchè l’ imbarazzo del condotto 
aereo, effetto necessario del Group, determina 
alla bocca e al palato molle un seguito di mo- 
"vimeuti di reazione che producono questi di- 
sordini. 

Cosi Van-Bergen (3) ha osservato il gonfia- 


ci) Opere citate. 

( 2 ) Opere citate. 

(3) Opera citata. 
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irento «l«lle tonsille e dell’ ugola nell’epideralà 
eli Franefort ; Home, (i) confessando che que- 
st’ infiammazione è rara , die® ad un tempo 
d’ averla veduta nel suo quinto malato; TVahU 
hom ( 2 ) fa la stessa osservazione , ed aggiunga 
aver riscontrato gonfiamento e rossore nel velo 
palatino, nelle tonsille e nella base della lin- 
gua ; Bard (3), Michaelis (4) han veduto alla 
Kuova-Yorck le membrane della gola into- 
nacate da uno strato mucoso più o men bian- 
co e tenero; ma tutti questi autori ed altri 
molti che potrei citare , convengono che un 
tal sintomo è puramente accidentale , t e non 
ha nessuna intima connessione colla malattia. 

D. d. Indumento della lingua. 

Può la lingua del pari che la bocca provaro 
le sue alterazioni in duo persone l’bo veduta 
bianca senz’essere sporca. Home (5) I’ ha veduta 

— ■■ M I. 

(i, Opera citala. 

(a) Opera citata. ' "" 

(3) V’edi le sue osservazieni in , bibl. del 

cliir. 

(4) Opera citata- ' 

(5) Opera citata. 
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bianca e sporca nel suo quinto malato , mi 
ella era polita nell' undecima sua osseirazio- 
ne , in guisa che la lingua , la bocca e il 
' palato molle non faan verna legame intimo e 
necessario col Group. 

E. e. Difficoltà della deglutizione. 

11 gonfiamento delle tonsille e dell’ ugola, 
il gonfiamento e rossore del velo palatino o 
della base della lingua coesistenti talvolta col 
Group , originati o da quello o con quello 
della stessa causa , ne avvertono della diffi- 
colta della deglutizione con cui fu il Group 
complicato nell’ epidemia di FrancforU 
Home (i) ha riscontrato questa malattia nel 
suo quinto malato, e l’ha veduta dolorosa nel 
settimo. Bernard e Reckou (a) 1’ han veduta 
difficile senz’essere dolorosa. Zobel (3) riferisco 
questa pena piuttosto alla tosse che gli alimen- 
ti e le bevande cagionano , che ad un disor- 
dine proprio degli organi, dì cui i movimenti 


(i) Opera citata. 
(3) Opere citate, 
(a) Opera citata^ 
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combinati operano la deglutizione. L* ho vista 
costantemente facile ^ come ho visto costante- 
mente le tonsille , 1’ ugola e il velo palatino 
nel loro stato naturale. 

F. f. Espettorazione , salivazione cantra natura. 

L’ espettorazione può essere soppressa. L’epi- 
demia di Cremona ne offre nn esempio ripe- 
tuto tuttodì agli occhi dell’ osservatore , ma 
talvolta ella è eziandio abbondantissima , sia 
acquosa, mucosa , schiumosa , tinta di sangue 
o purlforme. Van-Bergett (i) 1’ ha vista àcquo- 
sa ; Home 1’ ha vista schiumosa nel suo 
quinto malato e puriforme ifell’ ottavo ; tiale- 
nius (3) r ha vista abbondante e mucosa \ 
Salomon (4) 1’ ha vista mucosa , bianca , d* un 
bianco giallastro, e puriforme; Zoiel (5) l’ha 
vista viscosa e attribuisce a quest’ espettora- 
zione il ristabilimento del malato. L’ho vista 


(1) Opera citata. 

(2) Opera citata. 

(3) Opera citata. 

(4) Opera citata. 

(5) Opera citala'. 
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soli Mirti osa , tinta di sangue, senz’essere segui- 
ta da (uiglioramento sensibile ; il malato inoN 
tre era tormentato da un ptialisnio ìdcoido- 
dissimo. 

IVahìbom (i) ha rìscoatrato quest’ ultima 
complicazione. 

G. g. Emorragìe, 

Questo sintomo, negli organi in cui risiedo 
il Group, si manifesta rarissimamente; merita 
nondimeno d’ esser notato , poichè'GAtii e Sa- 
lomon (2) l’hanno osservato, ed a me è occorso 
'rederlo una volta , come ho già detto nell’ ar- 
<ticolo precedente. Queste emorragie si riducono 
ad alcune gocciole di sangue che accompa* 
gnaoo l’ espettorazione. 

II. h. Disordini della parola. 

La parola , voce articolata risultante dal mo- 
vimeuto che la lingua , i I.ibhri e le altre 
parti della bocca esercitano sull' aria cacciata 
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(3) Opere citate. 
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dai polmoni , la quale tlivien sonora per la 
viI)razione che riceve nel traversare la glotta, pu^k 
risentirsi de’ disordini che assediano il condotto 
aereo, poiché questi disordini stendono spesto 
la loro azione sulla glotta , la lingua e le parti 
della bocca ; perciò Brewer e de Laroche (i) 
han visto esercitarsi questa funzione con tal 
dolore , che il malato rifiutava interamentfe di 
parlare; perciò puro Pinci (2) e Doublé (S) 
han riscontrato la perdita ideila parola, feno- 
meno del quale io pure ho incontrato uu 

. ■ ' j 

esemplo. 

SINTOMI GENERALI. 

I sintomi generali d’una malattia locale si 
compongono dall’ azione che questa malattia 
esercita su tutto l’organismo. 

Ricercando i sintomi generali del 'Group si 
esamina adunque , se quando i sintomi locali 
essenziali sicguono il loro corso, 1 * intero si- 
stema reagisca. 


(^1) Opere citate. 

(a) Opera citala, 

( 3 ) Giornale generale di mcd. , di chir,. dì far- 
macia ec. , del sig. Sedillot , 21 voi. 
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La reazione <li tutto il sUtetna annunziasi 
con un moto febbrile da cui nascono 1' alte— 
inzion fle’sensi , il disordine nella circolazione^ 
un cangiamento nel calorico che forma la tem- 
peratura ordinaria delf uomo «ano , e con se- 
crezioni che son precedute da disordini nello 
vie della nutrizione. Bisogna dunque per i- 
«tudiare i sintomi generali del Group , esami- 
nare se esista un moto febbrile manifesto , o 
perciò è mestieri considerare quale sia lo stato 
della circolazione , quai cangiamenti si operino 
nella temperatara generale del corpo , a quali 
alterazioni il colorito del corpo è soggetto, se 
le secrezioni son turbate, se 1’ appetito si so- 
stiene , se la sete offre niente di straordinario , 
se le digestioni sono alterate, finalmente se i 
sensi per cui noi dobbiamo comunicare cogli 
oggetti che ne circondano , conservano il con* 
sueto lor modo di relazione. 

La via da noi seguita nel descrivere i sin- 
tomi loeali , ci obbliga di divìdere i sìntomi 
generali in sintomi essenziali e in sintomi acci- 
dentali. L’idea da me annessa a queste parole , 
4 conosciuta abbastanza e non ha d’ uopo di 
nuova spiegazione. 
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51ST0IUI GENERALI ESSENZIALI. 

A. Fèbbre. 

Uésessarts (i) , senza giustificare coll’ allega- 
zione dì qualche fatto positivo la sua opinione, 
mostra di negare 1 ’ esistenza della febbre nei 
' diversi periodi che compongono il Group; men- 
tre che Ghisi (a) , Zobel (3) , Fan- Bergen ( 4 ), 
Salomon (5) , Home ( 6 )-, Vieusseux (•^) , ec. as- 
sicurano aver visto costantemente questa affe- 
zione dei canali aerai accompagnata da un moto 
febbrile. 

Tal discordanza tra autori egualmente sti- 
mabili , origina dal vario senso che si concede 
alla patola febbre. Senza intrigarmi pelle de- 
finizioni , ipa per desiderio di conciliare , pe^ 
quanto da me si può, nomìai che il sapere 


(r) Opera citata. 

(а) Opera citata. 

(3) Opera citata. 

(4) Opera citata. 

(5) Opera citati 

(б) Opera citata. 

( 7 ) Opera citala. 
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con"iunge , osseryo con Désessarts (i), ], die 
y, iiell’accesìo del Group, è vivo ed accelerato 
il polso ; che l’ acceleramento aumenta al 
segno di far temere la sua totale estinzione , 
,, quando la tosse va fino alle angoscio della 
„ soirooaziune , ma che passato 1 ’ accesso , questo 
„ acceleramento diminuisce gradualmente e spa- 
risce fino a che dura la calma ^ in mudo 
y, che il medico allor chiamato giudica il fan- 
„ dallo in una compiuta apiressia ,y 

A questo giudizio vieppiù s’ inclina , poiché 
passato t accesso , il fanciullo si addormenta, si 
risveglia senza verun risentimento di ciò che ha 
provato , prende con piacere il nutrimento , cam- 
mina e giuoca come prima soleva (2). 

Gli autori che sembrano opposti ' a Déses- 
sarts convengono , che la malattia sieguo tal- 
volta lo stesso corso, e nondimeno l'uno dice 
che lo stato non è febbrile, e gli altri assicuian 
il contrario. Ma come ho detto , la discordia 
sta solo nelle parole. Non pretendo io già di 
liformare il linguaggio medico; ma costretto dal' 


(1) Opera citata. 

(a) Dészssarts , opera citata. 
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soggetto che tratto a spiegarmi e dire , se da- 
lante 1’ accesso del Group v’è piressia o apires^ 
sia , osservo che la febbre ordinariamente si 
conosce pel numero delle pulsazioni dell’ arte- 
ria in un dato tempo, o per parlare piij rigo- 
rosamente , la febbre esiste ogni qualvolta il 
principio vitale reagisce , cioè ogni qualvolta 
nei sistema avviene un moto che non è secondo 
l’ordine naturale, e che tende a distruggerò 
r iofìtieuza d' un agente che minaccia salute 
e vita. Questa reazione può durare più o 
meno, ma qualunque siasi la sua durata , sem- 
pre la sua natura è la stessa , ella suppone 
sempre una causa che la commove , e nel caso 
nostro , ella è commossa da un corpo pseudo- 
membranoso che turba la respirazione e minac- 
cia r asfìsia. 

Dirassi che questa reazione non dura gran 
tempo? Ma, tutti gli accessi del Group non 
han la stessa durata. Hannovi de’ lunghissimi , 
poiché possono cominciare al declinar del gior- 
no , aumentare la notte , e cessar solo neU’ia- 
«lemani. Talvolta, anzi che un’ intermlssionu 
non v’ è che una semplice remissione ; allora 
gli accessi son contigui, ed olirono una serie me- 
desima di fenomeni che non cangiarlo di carat- 
tere , malgrado alcune variazioni nell’ intensità 
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loro (i). Lu slejso Désessarts , conviene di 
tutte questo verità (2) , puicliè dice die gli 
accessi possono ripetetsi a segno di non lasciar 
che piccolissimi intervalli di riposo; ed allora 
il polso conserva la sua rapidità ( da cui dipen- 
de la febbre ) ; ma divien pìccolo , molle , de- 
bole, e ae persiste in quest’ultimo stato an- 
mineia la prossima morte. Per verità , Déses- 
sarts (i) sostiene che nel Cronp non esiste al- 
cun principio d’infiammazione ( ed io puro 
cosi opino ) ma non credo io eh’ egli od altri 
si faccia lecito di dare il nome di febbre ad 
una straordinaria accelerazione di polsi prodotta 
da flegraasia. Cadrebbe da per se questa opi- 
nione anche senz' essere impugnata , e quindi 
conchiudo eon Gh’si y Zobely Salotnon ec. (4) , 
che una febbre più o men forte sì manifesta 
mentre il Croup percorre i periodi che parti- 
colurizzano ì suoi disordini, ma segnatemente 
nel periodo di soffocazione, e questa conseguenza 
più che dall' autorità de’citati autori è dedotta 

dalla 

(1) Vedi ciò che s’ è detto all’ articolo /nvarion^ 
del Croup. 

^a) Opera citata , p. 26. 

(3) Opera med. , p. 33. 

(4) Opere citate. 
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dalla mia propria espeiteuza, avendo io coitati, 
teuiente uaseivatu dei movimenti fcbiirili pm 
u menu intensi nei sei esernpj di Cruup da me 
raccolti. 

' Noi esamineremo i fenomeni prodotti da 
.questa reazione. . ; i 

B. Turbamento della circolazione. 

Il polso in un dato tempo può battere più 
o meno 8{>esso , con maggiore o minor forza, 
seoondo la diversità di eià , s^i , tempera- 
menti. Nei primi anni della vita il polso batte 
lao , ilio, voUe per minuto ; col crescere 
degli anni questa velocità si scemai e le bat- 
tile dell' arteria non si ripetono die ico , 
bo , 75 , 60 volte nello stesso intervallo. Le 
pulsazioni siegiiono un ordine cu>tante , osser- 
var) le stesse distanze j caeteris parìbus\ poi- 
ché ognun sa die le vicissitudini deil'atniosfe- 
ra , la vicenda delle stagioni , la presenza del 
sole sull’orizzonte, il riposo, ec. imprimono 
iniirazioni più o meno notabili in tutto il si- 
stema. La circolazione dev’essere dunque con « 
siderata sotto il doppio aspetto delta sua ve- 
locità e della sna regolarità , per potersi ac- 
certare s’ ella è turbata, o se procede colla 
calma della salute. 
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Stabiliti questi ptincijij, egli è ageToIe con- 
vincersi che la circolazione prova dei disordi- 
ni , mentre che il Group infierisce. Ghisi (i) 
ha trovato il polso debole e quasi sempre ine- 
guale. Home (a) ha contato i 35 pulsazioni nel 
suo primo malato, i 3 o nel secondo, 140 nel 
terzo, 1^5 nel quarto , i5a nel quinto e 180 
nell’ottavo (bambina di 4 anni) ed ha osservato 
che il polso era or molle or intermittente. Ha- 
ìenius ( 3 ) l’ha trovato celerissimo, intermit- 
tente. Wchlhom ( 4 ) ora ineguale , or lento ed 
or vivo. Zobel ( 5 ) teso. Vieusseux (6) ora de- 
bole , piccolo, frequente; or forte, avendo 189 
pulsazioni per minuto , or frequente e te- 
so (7). Callisen (8) piccolo e celerissimo, 
Bloom (9) piccolo , bosso , tremante , irregola- 


ri} Opera citata. 

(i) Opera citata. 

(3) Opera citata. 

(4) Opera citata. 

(5) Opera citata. 

(6) Opera citata. 

Opera citata. 

(8 ; Queste variazioni appartengono a tre diffe- 
renti soggetti. 

(9) Opera citata. 
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re, battente da i3o a 140 volte per minuto^ 
o una volta e'’,li ha osservato una compiuta 
sincope al momento dell’accesso di sofTocazioiie 
che terminò presto colla morte. Salomon (t) 
r ha trovato piccolissimo^ molle, celete, de- 
bolissimo e intermittente in un soggetto; du- 
ro } precipitato , forte in un altro ; pieno , ac« 
oeleralo in un terzo. Laudun (2) T ha trovato 
forte e duro. Duboueix (3) prima frequente e 
pieno , poi depresso e molle in tre soggetti , e 
forte costantemente in un altro malato. J?er- 
nard (4) l’ha trovato precipitato, distintissimo e 
vivo , e divenendo ognora più precipitato più 
debole e quasi insensibile. Désèssarts (5) , co- 
me ho già detto , osserva che il polso varia 
coll’epoca e il corso della malattia. Potrei ag- 
giungere a queste autorità le proprie mie os- 
servazioni , perciocché ho visto il polso can- 
giare costantemente all’ avvicinarsi deU’accesso, 
nel periodo della soffocazione e verso il suo 
declinare. L’ ho visto or vivo , or teso , ora 


( 1 ) Opera citata, 
(a) Opera citata. 

(3) Opera citata. 

(4) Opera citata. 
(5_) Opera citala. 
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intermittente, accelerato, intermittente e mol- 
le , pien^ e regolato , pieno , ondante , e hu 
contato, in un «oggetto, i85 puUaxioni in un 
minuto , duMiite il più alto grado di soifu- 
caziune. 

Questo turbamento impresso alla circolazione 
può esser seguito da ematurie (i), episiasie , 
edemrzie ai piedi e alle ntuiii ( 2 ), Questi fe- 
nomeni che rarissimameni e si osservano, non 
si accennano in questa nreirroiia , se non se 
perchè egli è utile tener conto di tatto, ondo 
la storia della malattia sia completa. 

C. Calore , colorito della pelle. 

11 turbamento che si manifesta nella circo- 
lazione nasce dal disordine delle potenze che 
la governano , o si consideri la ciicoLziune 
come sottomessa alia forza piojettile dei cuo- 
re , o la si consideri sotto i’ inllueiiza della 
sensibilità propiia, ai capillari linl'jtici, a san- 
gue rosso o sangue nero. 

Questo cangiamento di vitalità deve Deces- 


si) Laudun , opera citala. 

(2} Huine, Doublé, opere citate. 
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sariqnienfe- influire sul calore e colore della 
j>elle , segnatamente nelle patti in cui la _re- 
ticella vascolare è più sviluppata , e in cui le 
papille nervose sono più espresse; e perciò 
Home (t) Ila osservato che il calore general- 
TDcqte aumentato nel quarto e duodecimo ma- 
lato, era sommo alla fronte e alla palma nei 
soggetti della prima sua osservazione. £/o<mr (a), 
f ahlbom (i),Halenius (4)) Engslroem (5), Brewer 
e de Laroche 1’ hanno costantemente visto più 
sviluppato che nello stato di salate; Vieus- 
seux (6) I' ha visto assai sviluppato in un ma- 
lato, e mediocremente negli altri. Désessarts {';) 
r ha trovato più sviluppato nella testa che al 
Ijr.accio. Zobel (8) dice eh’ esso non era an- 
tnentato al principiar dell’ accesso , ma che 
svilnppavasi a misura che il male prendeva 
Waggioro intensità. Molti medici non parlano 


(i) Opera citata. 

Cà) Opera citata. 

(d) Opera citata. 

(0 Opera citata. 

(5) Beracttclser t, 1 Rikscns. Staeuder , 

(6j Opera citata. 

C?J Opera citata. 

(0) Opera cilata. Epidi^niia di ff'erthetm. 
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di quest’ aumentazione di calorico , ma il loro 
silenzio prova unicamente che non han studiato 
il fenomeno ; perciò che non potevano essi 
non osservare che la temperatura restava sem- 
pre la stessa nel mezzo del turbamento che 
agitava tutta l'economia, se realmente ne fos- 
sero stati convinti. Per me ho sempre osser- 
vato un cangiamento di temperatura ^ segnata- 
mente alle gote, alle palme ed alla testa, ed 
ho vistr» accrescersi e diminuirsi il calore , se- 
condo che il pericolo esso pure si accresceva 
o diminuiva. 

La faccia , su cui prontamente si dipinge 
ogni disordine che ci agita, non resta indiffe- 
rente alla scena di queste infermità ora ò 
pallida ( 1 ) or plombea (a) or gonfia senz’esser 
rossa (3) or gonfia e rossa ad un tempo ( 4 ). 
Bioora. (5) osservò ch’ella era dapprima rossa fe 
tumefatta, che quindi diveniva plombea; ora 
ella è pallida ( 6 ) ora è assai plombea e su* 


(i) Gliisi , opera citata. 

(a) Van-Bergen , opera citata. 

(J) Home , seconda osservazione. 

(4) Home , quinta osservazione, 

(5) Opera citata. 

(fi) Salomon , Callisen , opere citate. 
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«■dante (i). Bernard (a) i’ ha vista gonfia, rossa* 
violetta e livida. L’ ho vista violetta in ua 
inalato , rossa in cinque altri. Laudun, Brewer 
e de Laroche (3) non 1' han vista che colorita 
di rosso. > 

Tali sono i sintomi eh’ io chiamo generali 
essenziali , peichè sempre coesistono in modo 
più o meno sensibile cella malattia, e la loro 
azione si esercita sa tutto il sistema. Per com- 
piere questo sistema parlerò anche de’ sintomi 
di eguale influenza, ma che non hanno un’esi- 
stenza egualmente identica colla malattia lo- 
cale, poiché la malattia può esistere senza eh» 
questi sìntomi esistano. 

SINTOMI GENERALI ACCIDENTALI (4). 

I. Turbamento delle funzioni digestive. 

Mia intenzione non è d’ esaminare se la di- 
gestione , funzione per cui le straniere sostan- 


ti) Zobel , opera citata. 

(a) Opera citata. 

(3) Opere citale. 

C4) n da me detto io quAt# capitolo , c il da 


Digitized by Google 



( 7 » > 

’/.p , iiihoflottfi ncJ nostro corpo , mntAno qiia- 
)iià e sonaministpano un nuovo composto , eh» 
dopo aver servito al nostro nutrimento ed ac-* 
crescimento, ripara ancora le continue perdite 
cagionate dal vital movimento; mia intenzione, 
dico, non è d’esaminare se questa funzione si 
alteri per influenza del Group. Ln questione 
vista da nn tale lato, non offre veruna difiìcol- 


dirsi per compierlo , non riguarda che gli accessi 
del Group , e non può essere applicato ai momenti 
d’intermissione clic separano un accesso dall’altro^ 
poiché passato l’accesso, la malattia piu non 
esiste ; e se accade che una noja più o men gran- 
de riempia l’intervallo che separa due accessi, o 
questa noja conserva il carattere dei sintomi che 
appartengono alla malattia , e allora v’ha semplice 
remissione , il male restando sempre lo stesso d’al- 
cune modificazioni in fuori, e ciò che si dice della 
malattia si applica al tempo della remissione; o 
questa noja è di eguale natura a quella che separa 
«lue accessi d’ ogni altra malattia p. e. d’uua 
l’ehJji i' terzana o quartana ) e allora entrar non 
può nella storia dei sintomi del Group che come 
semplice nota , e non inerita nessuna particolar 
discussione. Sotto quest’ ultima relazione io lo con* 
.sidero , e dopo aver osservato che può esistere , 
pdsso ai sintomi che appartengono agli accessi. 
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fà perciocché egli è indabitato, che nel tur- 
bamento che agita tutta 1’ ncoiiomia durante il 
periodo della soffocazione , la digestione provar 
dehbe attacchi più o men forti ; il dimagra- 
mento progressivo che si manifesta e che è iti 
ragion diretta del numero e della forza degli 
«recessi n’ è iin’ incontra'tnhile prova ; e il silen- 
zio mantenuto su ciò da coloro che scrissero 
so! Group ne serva di prova che ci dispensa 
da una particolar discussione. 

Parlando del turbamento delle funzioni di- 
gestive , non considero che i sintomi che an- 
nunziano queste discordie nell’ accesso ; tali sod 9> 
una fame ed una sete contra natura; tale e- 
riandio la violenta espulsione per la bocca 
<!i lutto ciò eh’ è contenuto nella cavità dello 
stomaco. Gli autori non parlano della perdita 
deH’appetito, onde o non l’hanno osservata, o se 
l'hanno osservata le han dato poca importanza. 

Ho visto due soggetti riomandare con fervore 
l’uno della confettura di ribes e 1’ altro del 
pane; maogi.avano con piacere, e lo stomaco 
riceveva i suoi alimenti senz’ es'^^ere irrita*-o. Gii 
altri malati, che ho curati , non manifestavano 
veriin desiderio di mangiare , o ricusavano gli 
alimenti ad essi offerti. Un di questi infeliti , 
avverso al cibo , provava una violenta sete , 
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domandtivs Sf'mpre da bere, e gustava come 
deliziuìia i’acrjaa fredda tinta di vino ; gli al- 
tri suggetti non hanno provato che momen- 
taneamente il bisogno del bere; l’acqua, tinta 
di vino, era preferita ad ogni altra bevanda. 
La deglutizione m’ è parata facile costantemen- 
te tahto per gli alimenti che per le bevande. 

Home (i) , aveva già osservato 1’ aumento 
della sete nel suo quarto malato. Zobel (u) 
r ha vista eccessiva in tutti quegli ch’egli ha 
soccorso ; Bernard (3) 1’ ha vista in alcuni 
grandissima e nulla iu altri. Finalmeirte Ilale- 
niusy fVahlbom , Bloom , Salomon , Michaelis o 
Bernard ( 4 ) hanno osservato vomiti o nausee , 
per le quali i malati tra le mucosità e false 
membrane ligettavano i presi alimenti. 

II. Secrezioni cambiate. 

Qtì intemlo parlare nnicamente delle secre- 
sioni che han servito di sintomi , e di guida al 
giailizio dell’ osservatore sulla natura ed inten- 


( 1 ) Opera citata, 
(a) Opera citata. 

Opera citata. 
(4} Opere citate. 
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tità del male. Queste secrezioni si riducono 
alle materie traspirate , all’ urina e ad alcuni 
prodotti di membrane mucose. Scorrerò rapi- 
damente ì cambiamenti i quali non accadono 
ordinariamente che ael periodo della soffoca- 
zione. ■ 

A. a. Traspirazione. 

La traspirazione offre alcune varietà non 
isfuggite agli osservatori. Ora s’ è notato con 
Gkisi (i) un sudore copioso, segnatamente verso 
la fine della malattia ; ora nn sndor freddo 
generale , rd ora nn sudore ordinario (z). Zo- 
hel (31 ha veduto un sudor parziale sulla fac- 
cia y Bloom (4) ha notato un sudor freddo 
generale Guccedere alla secchezza della pelle , 
Gallisen (5) , ha osservato questo sudor freddo 
seri7a alcuna notabile secchezza antecedente, e 
(6) fu testimonio dello stesso fenomeno, e 
d>ce che questo sudore era prodotto dell’ accesso 


(i) Opera citata. 

(а) Viciis^eux, opera citata, 
(Jì) Opera citata. 

(4) Opera citata. 

(5) Opera citata. 

(б) Opera citata. 
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della soiTucaziono. Ho osseivato >I sudore in 
tjnattro soggetti; era caldo e generale ia tre, e 
phr copioso al Tolto, al collo, alle palme che 
altrove, freddo e parziale nel quarto. Questo 
parzial sudore occupava la j>arte sternale del 
petto; esciva a grosse gocci» (i), il polso era 
debolissimo. Questa debolezza fu seguita da 
una sincope prolungata che annunziava una 
morte vicina ; nondimeno il fanciollo non morì 
che all’indomani.’ durante la soffocazione del 
terzo accesso non notai lo stesso sudore osser- 
vato nella vigilia. 

Tali sono le varietà rel.Tlive alla traspirazione 
chejian meiitato d’ esser notate , senz’ offrire 
altra osservazione granfatto essenziale , poiché 
la loro esistenza non ha alcun legame intimo 
«ndla natura della malattia. 

B. b. Orina. 

In questa malattia, come in molte altro , 
V orina ha fissato l’attenzione de’ medici, ma 


^r) Ho empito un cucchiajo da caffè di questo 
sudore , e postolo su carboni ardenti , 1’ bo veduto 
sensibilmente coagularsi. 
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malgrado le immeiuse osservazioni trasmesseci; 
questa secrezione non offre verun mezzo pe- 
rentorio proprio a svelare la natura <lel male ; 
e le opposte sentenze degl’ autori che su vi 'essa 
avean rivolto gli studj ne comemicrebbe il 
derivare qualche induzione, se non ci fosse pa- 
lese che tale opposizione generalmente procede 
e dal non avere gli autori iinlicutu io stato 
delie orine in tuui ì tempi delia malattia , e 
dall’ aver osservato l’orina in epoche di ff^renti 
della malattia (gli uni , per queste oseervazio» 
ni ; avendo prescelto , il suo declinare , aitii 
l’accesso della soffocazione, ed altri il momento 
della sua invasione), e se non ne fosse final- 
mente palese che questo liquido , malgrado 
l’intensità del Group, può conservare tutti i 
.priiicij’j che il costi tui:>cuno in un soggetto 
sano. Diremo dunque , con Home (i) , che 
l’orina può essere dapprima chiara, non sedi- 
mentosa, caricarsi insensibilmente d’ un leggero 
appannamento, depoiiendo un sedimento p*ù 6 
men denso , che continua per tre o quatrrn 
giorni , e diremo pure collo stesso autore die 
r orina può essere sedimentosa ( 2 ) , sciolta in- 


(1) Opera citala, seconda osservazione, 
(a) Quarta, sesta ed ottava osservazione. 


Digilized by Google 



( 7 » ) 

torbidarsì per gradi , e deporre finalmente un 
sedimento mucoso' e purulento (i). Noi diremo 
con Bloom (a) che può esser più rossa dell’ or- 
dinario ^ con Salomon ( i) che può essere bian- 
castra , analoga al pus j contenente molti gru- 
mi puriformi , che può essere bianca dap- 
principio e caricarsi insensibilmente di fioc- 
chi che nuotano senza precipitarsi. Noi dire- 
mo, con ZoM ( 4 ), che può esser chiara al prin- 
cipio; e deporre in seguito un sedimento mo- 
coso abbondante. Noi diremo finalmente con 
Bernard e Laudun (5) che questo fluido escir 
può con intento dalla borsa che lo couiiene e 
simulare una vera disuria. 

Questi esenrpj che attestano un turbamento 
più o men grande nel sistema orinari» non of- 
frono alcun sorprendente contrasto , se si op- 
pongono al silenzio mantenuto sull’ orina da 
Ghìsi j Van~ Bergen , Hulenius , JVahlbom , 


( 1 ) Estratto dei corollarj che servono di svi- 
luppo alle altre sue osservazioni. 

(j.) Opera citata. 

(d) Opera citata. 

(4' Opera citata. 

(5; Opere citate. 
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Vieusseux , Duhoueix (i), ed infiniti altri scrii- 
tori che trattarono la storia del Group , per- 
ciocché poò questo liquore conservare i prin- 
cipj che ordinariamente il costituiscono, mal- 
grado il tuihameoto che agita le vie aeree, 
come già abbiam osservato. 

Non basta aver detto che 1’ orina può pa- 
tire alterazioni piò o men grandi durante l'ac- 
cesso del Cronp , bisogna esaminare eziandio se 
per queste alterazioni quell’escremento acqui- 
sta un carattere proprio, che il distingue dall'o- 
rina separata nel corso d’ altra malattia ; o piut- 
tosto bisogna esaminare, se l'orina che scorre 
durante gli accessi del Cronp , ha qualche re- 
lazione coir albumine che si condensa nel con- 
dotto aereo , poiché questo albumine costi- 
tuisce il Group e fa di esso una malattia pro- 
pria (z). Home ha detto che il sedimento deli’o- 
rina era purulento ; Michaelis (3) gli attribuisce 
una natura linfatica ; queste asserzioni sou dette 
a caso , poiché questi autori non dan conto 
dei processi impiegati per iscoprire 1’ uno ua 


^i) Opere citate, 
(a) Opera citata. 
(3} Opera citata. 
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principio linfatico j l' altro un prinoipio pu- 
rulento. 

L’eaperienze di Scheovilgué ( i) escludouo que- 
sto doppio principio, poiché, docondo quest'au- 
.ture , il sedimento deposto dairuriiia, vien di- 
sciolto dal colore , anzi che coiigulatsi , men- 
tre il pus e la linfa si coagulano come l' al- 
bumine. L’esperienze di Schewilgué sua esatte 
'« ne (irovano che questo stimabile autore , da 
•niorie prematura rapito alle scienze ed airaori- 
cìzia , non ha mai trovato nè pus nè altro 
principio albuminoso nella orina delle persone 
attaccate dal Cronp da lui esaminata •, ma tali 
•esperienze non posano che su fatti isolati , e 
-quindi non possono servirci per istabilire sic- 
come principio che mai in questa secrezione non 
esiste nè linfa ^ nè pus , nè alcuna sostanza 
albuminosa. Narreiò ora un fatto per cui pre- 
varrebbe la massima contraria , se un fatto ba- 
stasse a stabilire una massima. 

Ai primi di maggio del 1808 fui chiamato alle 
sponde del fiume Etampes per curare una bambina 
di due anni attaccata dal Group. Un altro me- 
dico era stato chiamato prima. 

L’e- 


(i) Opera citata. 
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L'emissione del sangue per moEzo delle mi- 
gnatte dit’tio alle orecchie, fu il principal ri- 
medio : rimedio indioalo dal medico mio pre- 
cessore , ch’io non potea contraddire , e per- 
chè avrei commesso sommo Dio agli occhi 
de* genitori , e perchè la gravezza del male mi. 
toglieva ogni speranza. Il male crebbe vieppiù, 
e il bambino , in agonia al terzo accesso, fu 
confidata alia mia cura , fino al fatai momen- 
to che terminò i suoi giorni alle cinnue della 
mattina (i). Solo colla "uardiadouna osservai 
tutta la notte , e sullo orine fissossi principal- 
mente la mìa attenzione. Questo escrementa 
fu abbondantissimo ; il bambino ad ogni tratta, 
il mollava, e mollandolo iiivolontaiiamente io 
il riceveva in un pezzo di taffetà incerato posto 
sul suo letto. Raccolta l’orina con un cuccbiajo 
io la versava in una padeil.i , ed ottenuta una 
certa .quantità e fatte prima tutte le conside^ 
razioni da farsi ad occhio nudo 1’ assoggettava 


(i) Quest’ ultimo accesso aveva cominciato alle 
sette della sera, come gli aliri che l’avcano prece- 
duto. Questi tre accessi non furon separali tra loro 
che da una leggera remissione che fu di quattor- 
dici ore tra >1 primo e il secondo , e di nove tra 
il secondo e 1’ ultimo. 

6 
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all* azione «lei fiioco. Qnf-ste esperienze faronft 
ripetute princir)alrnente al op, ii molar dell' ac- 
cesso, nel più alto grado del male (i) e all'av- 
yicinarsi della morte. 

Al cominciar dell’ accesso , 1’ orina mi parve 
chiara , bijnca , tenace , senz’ odore ; raffred- 
data divenne opale^ Sottom.essa all’ azione del 
fuoco, si coltAi, si addensò al j)unto d’aver la 
consistenza d’ nno sciroppo ; un odor fetido 
ammoniaco corninciò ad esalare. Tenuiuai qpe- 
prima esperienza. 

Il’ orina che ottenni nel più alto grado di 
aolTocazione , mi parve torbida ed io credetti 
di scorgervi un sedimento mucoso ; la sotto- 
misi come la prima all’azione del fuoco, un 
odore ammoniaco b' n tosto si sparse , e il 
liquore si condensò prestissiino. 

Lì orina che servi di prodromo alla morte 
che terminò questa scena affliggente, mi parve, ' 
dì giumento; spandeva certo odore che non po- 
tei definire , 1' applicazione al fuoco no fece 
coagulare una parte. 

Quest' ultima esperienza ni’ ha convinto, 


(i) Pel piò allo grado del male , intendo 1’ i- 
^tante in cui la respirazione mi parve più imba* 
ijazzata , e il polso piò fortemente- agitato. 
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eh’ esisteva in quest’ orina un principio alba-'’ 
minoso, e conchtusi giastamente che nel Group, 

1’ orina si poteva caricare un principio al- 
buminoso o purulento. Non mi sono occorse 
altre occasioni favorevoli ad esperienze simi- 
li , proprie a confermare questi primi dati. 

C. c. Secrezioni insolite delle membrane mucose, 

Vablbam (i) riferisce un esempio tli Group 
complicato con una salivazione contro narura 
Bloom^ Rechou e Bernard (a) l’han veduto com- 
plicato colla lacrimaziooe, ed io lio osservato una 
dejezioue alvina quasi interamente pnliposa. 

III. Lesioni nelle funzioni dei sensi 
e dell’ intendimento, 

I sensi , organi che ne mettono in relazione 
cogli oggetti che i»e circondano', c che svilup- 
pando suceeseivamente le nostre sensazioni » 
le nostre idee , ne danno quella natura intel- 
lettuale che ci innalza all' eruiiiirrte grado di 


(i) Opci^ citate.. 
(»} Opere citat». 
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p.erf<*ziooe cui l’ente organizzntd può giungere^ 
i sensi, negli accessi del Group, ricevono alte- 
razioni più u meri forti che si comunicano 
*lir iureiidimento. Callisen (i) ha notato 1’ im- 
ipobriiià «legli occhi. Zobel (z) gli ha visti in- 
cavarsi nell’ orbita ed aiumuziaro l’abbatti men- 
to che ojipii neva la vittima ; Beauchène (3) gli 
ha visti alterati, logli ho visti immobili, spor- 
ti in fuori , e non ricevendo che debole im- 
pressione all' avvicinarsi d’ una candela acoesa. 

Talvolta pare che i sensi non provino di^ 
^ordine alcuno , e nondimeno le funzioni in* 
teileltuali s’esaltano (4); il delirio si pianife- 
sta (q) e la veglia tornicnla gli spettatori e 
malato (6), talvolta l’ assopimento profondo (^) 
o la semplice sonnolenza (8) succede allo sta- 
to d’inquietudine ; ma questo sonno ora è tur- 
bato ora è agitato da un destarsi all’ improv— 


(il Opera citata. 

(2) Opera citata. 

(3) Opera citata. ' ,■ 

(4) Michaelis , opera citata. 

(5) f^ieusseux, opera citala. 

(G) Pubouiex e Bernard , opere citate- 
( 7 ) ff' ahlboni c Michaehs , opere citate,' 
(8} Dubàueix e Bernard^ opere citale. 
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fiso (i), da convulsioni , dolori di tèsta , dt » 

][)etto e deir addome (a) , fastidio più o meri 

grande, agitazione (3) continua, angosce , ansie» 

tà , o continue o sedate RioiUetitatieaihenté dà 

ùna falsa calma (4): I^ tristezza i terrori vivis» 

simi, un sentimento di gratidissimà timidità (5]| 

si uniscono o si sostituiscono à questi sintomi^ 

ed il medico osserva tutti questi fenomeni ^ 

Senza cessar di tenlere , seppure unà intermise 
Sione rnanifesta permettendo ài inaiato di tor- 
liare a’ siioi giuochi ordinar] , non gli dia il 
tempo d’impiegare i rimedi profilàttici clic pos^ 

Sodo prevenire iln secóndo accèsso. 

Sintomi del Croup cònsideratl Telativamòntè 
ài petiodi della nialattia.] 

In ogUi liiàlattià Si pòàsonò considerare tre 
epoche o pèriodi , cioè il momento dell’ inva- 


di) Brevver , opera citata. 

(a) Bernard, opera citata, 

(3) Salomon e Bonhomme han óssetvàto 1’ opis^ 
ihotónos. 

I 

C4) fVahlbohi, opera citata. 

(5) Wàhlbom, Bloom, Zobel e Bernard , opefijì 
àita'te. 
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sione , r epoca In cui il disordine è nella sua 
maggior forza j fìuaimente l' istante in cui il 
male termina con una crisi che decide di esso 
in modo più o meno compiuto. 

Su queste divisioni riposa lo spirito ^ e per 
esse I’ osservatore può profittare meglio di tut< 
ti i fenomeni che accadono ; non pertanto ac- 
ciocché queste divisìoui facciano parte di un’o- 
pera , è d’ nopo che la durata della malattia 
le autorizzi e che ogni epoca offra caratteri 
proprj ch’esigano l’impiego di diversi mezzi 
terapeutici; senza di che, queste divisioni ac- 
coppierebbero alla loro futilità l'inconveniente 
di non essere alla scienza utili minimamente. 

Prescrittaci questa regola f esaminiamo ora 
se il Gronp , nel suo corso y può essere diviso 
in varj periodi ; e perciò consideriamo questa 
malattia in uno de’ suoi accessi per istimame 
la durata e calcolarue ì cangiamenti che acca- 
dono ; esaminiamo 1* influenza che quest’acces- 
so può avere sulla vita del malato; paragonia- 
mo var; accessi insieme per apprezzare l' azionai 
eh’ esercitano gli uni su gli altri ; finalmente, 
esaminiamo lo spazio di tempo che parecchi 
accessi percorrono per giungere alla salute od 
alla morte. 

Esaminando il Cioup in apo de’ saoi accessi,. 
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si esaminano i sintomi e locali e generali, el« 
senziaii o accidentali che il costituiscono. Ci6 
si è già da noi praticato in una maniera ge- 
nerate, ora noti nè rimane che a citcoscriveré 
ì principali sintomi per applicarli ad lin ac- 
faesso determinato. 

Tutti i fenomeni che costitdiscbnò un ac- 
cesso del Group , possono accadere in tempo 
più o menò luogo , più o meno breve , in ud 
giornò, una notte, nella metà d’nna notte: Que- 
sti sintoriii ordìnariamentè si aumentano, e i pe- 
ricoli che producono si proporzionano coll’ au- 
inento. 

Noi abbiatn già detto che il Cronp poteva 
inaiiiiVsrarsi in ogni ora o dèi giórno o della 
notte (i), ma in qualunque ora si manifesti^ 
sieguc in modo più o meno notabile nn còrso (a) 


(i) Vedi i’arlìcolo invas/one del Croup. 

(a) Delle gradazioni innumerevoli possono acca- 
dere, poiché, oltre la varicli dei sìntomi proprj ; 
mille circostanze possono influire sui sintomi ac- 
cidentali ; ma la descrizione di tutte queste va- 
rietà , di tutte queste gradazioni non può qui col- 
locarsi j poiché non appartengono mai ad uno' 
stesso accesso , ed altronde elleno fanno parte di 
Considerazioni generali delle quali ci siam finora' 
òccupatr, e basta il ricordarle. 
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che io chiarao caralteriatico, poiché, Baalcnnc) 
modificazioni in fuori, appartiene a tutti gli 
accessi del Group. 

La cefalalgia frontale (i), il corizza, Vahbat* 
timento , la tristezza servono di prodromo alla 
malattia. Ben presto la respirazione divien dif- 
fìcile , la tosse si manifesta, la voce si altera, 
tin’ espcttorazione contro natura si palesa (a) , 
il fastidio aumenta , le forze si fiaccano , la 
lìngua s' incrosta <f uno .strato biancastro , la 
sete annunzia un ardor cocentissimo , la f< bbro 
s’accende^ la circolazione si turba , la pelle 
s’ infiamma e si colorisce , /’ orina che dappri- 
ma era sciolta divien bianca e sedimentosa. Tutti 
questi fenomeni aumentano; le nausee e i vo- 
miti succedono, e l’imbarazzo de Ila trachea do- 
ve la vittimi reca la mano, come per allon- 
tanare il male che 1’ opprime , indica abba- 
stanza la sede di tutti questi disordini. Il pri- 
mo accesso può dar la morte o il felice ter- 


(i' Tutti 1 caratteri espressi in lettere corsive 
noti appartengono essenzialmente al Group , c noa 
debbono essere eonsidcrati che corno acccssorj pro- 
pi'j a dar rilievo alla sua descrizione. 

(a) 1 caratteri proprj di fjuesti sintomi son stati- 
descritti, cd egli è inutile il ricordarli 
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fatine della ntalattia. Brewer e de Letroche (r) 
han visto il termine felice. Engstroen e Saio- 
mon (2) la morte. Ma non pertanto questa ma- 
lattia ordinariamente si prolunga oltre il primo 
accesso f ed allora ella prende il tipo remit- 
tente o intermittente. 

Le epidemie di Cremona offrano leggieri re- 
missioni , e nn aumento successivo e rapido di 
tutti i sìntomi. 

Home (3) ne somministra un esempio di re- 
missione nel suo settimo malato, mentre die 
egli tie addita il Group , seguire un corso gra- 
duato, non interrotto nella 5.‘* 8.''* e 9.“» 
osservazione. 

Bloom ( 4 ) dopo una remissione che durò per 
tre giorni, al quarto ha visto la morte giugne- 
re subitanea in mezzo d’un intensissimo accesso. 

Il /inalato di coi parla HaleniUs non trovava 
calma , mentre TVahlbom ha visto sparire per 
cinque e sei giorni, e ricomparire, con nuova’ 
intensità i sintomi e terminar colla morte. 


(r) Opere citate, 
(aj Opere citate. 
(5) Opera ritalai. 
(4) Opera cilata% 
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ÌSalomon ha osservato ora semplici remissioni ; 
or vere interruzioni ; allora il bambino erd 
fteriza febbre , respirava come nello stato ordi- 
nario, si levava e giocava oOn altri suoi coe- 
tanei. 

Alcuni inalati di ririreur/ bari goduto di que- 
Ma compiuta intermissione ; allora il fanciullo 
era gajo, arca dell’ appetito , beveva e man- 
giava senza difficoltà, e rosjiirava come in istato 
di perfetta salute. Nei malati di Ùubouéixì sin- 
tomi auitièiilavanò graduatamente sino alla irne. 

In altri soggetti , di cui Pinci, Bernard, Re~ 
thou , Braver e de LarOche bari descritto la 
malattia , alcune n missioni altonturiaào il pe- 
ricolo «Italia morte. Queste remissioni possono' 
essere decìsi; e concedere -al malato d’abban- 
donate il letto. Rinasce la speranza allora dellat 
madre attetrita ; ella si Raccoglie nelle braccia 
il figlio , e colle carezze si studia dì fargli di- 
menticate i patiti pericoli. Ma perfida è la 
calma! Muore il fanciullo sul seno della ma- 
dre (i). 

Spesso queste remissioni offrono solo leggere' 
graduazioni che le distinguono dal corpo della^ 


(i) Rosen- 
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malattia > e quel ben essere , aetisibile appetiti^ 
finisce tosto (i) per cedere ad un accesso là 
cui intensità deve andare crescendo e sor* 
passar di molto i pericoli del primo accesso (a). 

Talvolta questi istanti di riposo dimiouisco* 
no di più in più ^ gli accessi si confondono 4 
il male divieti Continuo (3^. Ho notato un esem- 
pio del Cronp che conferma quest’ osservazione 
di Salomon. Il soggetto per cui t’ho fatta avea 
tre anni ) era di sesso niascliile, biondo e de> 
licato. 1 primi attacchi il colsero nella notte 
in braccio al sonno; era l’autunno e la costitu* 
aione dell’ aria umida. La respirasione divenne 
difficile, stertorosa ; la faccia si coloiì , i polsi 
divenoeio precipitati , il fanciulliiio s’ agitava 
incessantemente senza dormire^ piegava sempre 
la testa indietro e recata incessantemente le 
sue due mani sulla parte anteriore del cullo< 
Questi sintomi continoarono per Cinque orù 
aumeutandosi d’ intensità. Il fanciullo dortnive 
sempre j nè si svegliava che leggermente e> per 
alcuni secondi. Finalmente la pelle sì coperse 


(l) Talvolta dopò ufi’ ota. Zohtt, 
(a) Salotnon , Zobel , Vieusstui, 
(3) Salotnon. 


1 



3’ tfn lieve madore, special menfe ani volto: 
Una mucosa espettorazione copiosa succedette. 
Sparve il sonno; Copiose e chiare furon le ori; 
ne-, ed alla fine dell’ora sesth non gli riinanevd 
più che un sentimento di stanchezza e debo- 
lezza. Ben presto il fanciullo domandò nutri; 
mento, mangiò con piacere, si alzò alle ore 
otto della mattina e fu allegro per tutto il 
giorno. 

• Il primo accesso area cominciato all’ nnd 
della mattina: alle otto della sera gli stessi 
sintomi ricomparvero ; il fanciullo era sveglio; 
,i sintomi furono più gravi ; nondimeno il fan- 
ciullo potette riaddormentarsi ; ma varie volte 
passò dal sonno alla vigilia. Non ebbe veruna 
notabile espettorazione. Le urine furono ab- 
bondanti per tutto il tempo dell’accesso, Senzi 
offrire sensibili gradazioni. Finalmente dopò 
otto ore d’ angoscre la pelle divenne morbida', 
le deiezioni alvino sciolto si manifestarono , e 
la calma perfetta succedette verso le sette delta 
mattina. 

Il terzo accesso cominciò alle cinque della 
sera. Dna tosse forte , acuta si unì ai sìnto-' 
mi da me descrìtti ^ e tutti qùesti sintomi 
aumentarono d’ irrten'sità ; la veglia fu to- 
tale j il polso fu più frequento , il calore più 
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•Ito : sudori principaìmente alla ragion del 
collo, ed orine sedimentose annunziavano la 
calma; ma questa calma che cominciò allo 
dieci della aiattìna non fu perfetta. La voce 
lestò velata, la trachea costantemente > imba^ 
razzata e la tosse, ancorché leggieia , .imitava 
il grido d' una chioccia. Questa remissione era 
cessata alle due dopo mezzogiorno ; allora tutti 
i sintomi ricomparvero con nuovi furori ; la 
zespiraaùone divenne sibilante, precipitatissimat 
succedettero le convulsioni , ed i sincopi pror 
lungati' annuiuciatojio la morte che accadde a.lle 
otto della sera. 

Brevver (i) ha visto le remissioni durare no- 
ve ore , Callisen (a) lo ha viste durate tre 
giorni, e Salonion {^) ha notato un esempio di 
remissione che ha durato dieci giorni. Il fan- 
ciullo mentovato da, ques|.’.t ultimo avea quattrp 
anni , soggetto alle convulsioni , al corizza ed 
alla tosse , segnatamente nelle due stagioni , 
primavera ed autunno.' Il primo accesso ac- 
cadde il dì primo novembre , una espettorar 


(i) Opera citata. ■ ■ 

(a) Opera citata. 

(J) Oppra' citata. r 
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•ione viscosa e giallastra , e febbrili agitazioni 
lo caratterizaarono ; ben presto la calma ritor- 
nò. Il corizza segniva contnttociò il suo corso, 
molte acre mocosità escivano dalla booca e da) 
naso, ma questi giotnmi non ispiravano verun 
timore , poiché il fanciullo era senza febbre , 
allegro e mangiava con appetito. AI decimo 
giorno fu culto dall’ abbattimento , senza feb- 
bre, senza difficoltà di respirare, senza alte- 
razione della voce , senza alcun male aHa go- 
la. Nella mattina delT 1 1 , il malato fa im- 
provvharaente preso dall* offithitono \ la re- 
spirazione divenne diffìcilissima , la voce iroi- 
tava il grido d* un pollo, la faccia ed il collo 
•'enfiarono ed iniividìrono,* la bocca appena 
si apriva ; nondimeno quest’ infelice inghiottiva 
un poco di nutrimento. Finalmente la morte 
terminò quest' accesso un’ ora dopo il mez- 
zogiorno. '• ‘ 

Altre varietà s' incontrano negli antori- che 
ban scritto stri Group;, ma queste varietà ap.. 
partenenti ora alle remissioni , ora alle ìrvter- 
missioni di cui provan la diversità delta du- 
rata e del tipo non offrono niente per fiissars 
la nostra attenzioire. 

Spetta nondimeno al mio argomento )’ osser- 
vare e;MandJo y, che U Cioup pi)A terminarsi ia 
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periodo di tempo p ù o men lungo, qua^» 
tunque questa varietà ci aia già conosciata, 
per quella sua inepstanaa che raddoppia i no- 
$tri timori. Difh con Girisi (i), phe il Group 
può determinarsi al secondo , terzo , quarto j 
^ quinto giorno } dirò con Homi (a) > che ter- 
xnina al terzo , quarto , quinto , sesto j setr 
timo, e undecimo giorno. ìVhalb.oru (3) l’ha 
visto terminarsi al secondo, terzo, quinto , e 
sesto giorno , Ilalenius ( 4 ) decìmotlavo j 
J^loom (5) al sesto , En^stroem (6) al terzo. Ora 
il Cronp dura cinque , sei giorni , più. setti- 
mane (y), ott* dura due, tie giorni, e mai più 
di quattro (S) j talvolta dura diciotto ( 9 ) àìtre 
volte dura due, Ue , quattro, cinque, sei, 
sette (io) cinque, sei, ventidue ( 1 J) t.rp quat- 
ti) Opera citala. 

(a} Opera citala, , . - 

(3) Opera citata. 

( 4 ) Opera citata. 

(5) 0 pera citata, 

( 6 ) Opera citata. , , 

(y) Salomon , opera i;'itata,. 

Zobel , opera citala. 

(g) Mahon , opera citata. 

(i.o) Vivitsstujc: , opera cital^ 

Diireuil y opcri\ citala.., , 
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tr* cinqae, sei, sette (t); «lue, dicìotto giorni 
Pinti (2) l’ha visto durare tre, sei , novi-, giorni 
( 3 ) Brewer e de Laroche (4\ tre, quattro, e«l io 
l'Ilo visto durare tre, quattro, sei, sette giorni ec. 

Dopo 'aver descritto i sintomi dei Croup re- 
lativamente a’ suoi peiiodi ed alla sua durata , 
io devo, per seguire il disegno ideato, dire se 
questi sintomi possono essere divisi ìu varie 
e]>och« o j»eriodi. 

Home (i) , li divide in due epoche che 
chiama iniìainiuatoria e suppuratorìa. Ro-, 
sen. (6) ancorché confessi eh’ egli è difHcile di- 
stinguere due periodi nel Group , termina coir 
rainmetteili ; e ii caratterizza a mudo suo. 
fil chaelis, Dureuil^ Vitufseux, Laudum , Ber-, 
nord (7) e Cheyne (8) stili» liscouo questo stes-< 


Bernard , opera citala. 

(2} Laudun , opera citata. 

( 3 } Opfei-a citata. 

( 4 ) Opere citale. 

( 5 j Opera citata. 

( 6 ) Opera citala. 

C7) Opera citala. 

(8 j Essajs on ihe Dìseases of Children with Casca 
on disscctions. L- nd. 18 >r , V. Essay • , of Cyiiaiichc 
trachealis or Group. Estratto ntd medicai Rcview, 
y, Vili, pag. iQi. 
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so namero di divisiotu con caratteri che li par^ 
ticolarizzano. Wahlbom (ij e Doublé (a) ridu- 
cono a tre il numero di questi periodi ec. 

Senza trattenermi a confutare questi autori < 
in particolare , mi ricorderò la legge che mj 
■ono imposta di non riconoscere più periodi di 
quelli che mi concede la durata della malattia, 
e che nella sua durata questa malattia offri- 
rebbe caratteri suoi proprj , ben separati gli 
uni dagli altri , e per la lor varietà bisognosi 
di diversi soccorsi terapeutici. Riconosciuta sif- 
fatta regola ( e dii negherebbe la sua evi- 
denza ì ) , dico che la divisione del Group in 
varj periodi è del tutto illusoria, perchè questa 
malattia può terminare in un solo accesso; ed i 
sintomi carstteristici di varj accessi che sono 
gli stessi, dall’ intensità in fuori, non obbli- 
gano a nessun soccorso particolare che con- 
venga piuttosto al priocipio che al mezzo , od 
alla fine della malattia. 

Questa massima si svvalora interamente da 
ciò che io ho detto sulla durata e sui caratteri 
•sseiiziali, locali o generali ohe costituiscono il 


? . 


. (i) Opera citata. 
(») Opera citata. 
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proup. Le mie ripetizioni renderebbero fastn 

alia scienza. 


dio agli altri e nessun vantaggio 


CAPITOLO IL 
Caratteri differenziali del Croup;' 

Kon basta aver esaminato tutti i sintomi ehei ' 
appartengono al Cioup , è d’r uopo ‘provwof 
ancora die dessi gli son proprj , e cbe noa 
contrassegnano yeruti^ altra malattia riputata 
analoga. Quésta ricerca non è necessaria^, per 
provare che il Group è una malattia ’ 
neris ; perchè ove i sintomi noi dimostrassero , 
l’autopsia cadaverica il proverebbe, e quest' ao« 
topsia basta per istabilire sìfFatto differenze ,, 
poiché scoprendo la scena in cui s’esercitarono^ 
ella ne man i festa che i vestigj lasciati dal Croup, 
pon appaitengono a verun’ altra nnalattìa. 

Queste licert he' han 'dunque per solo ed 
pnico scopo , di assicurare alla cura di cui il 
Croup è suscettibile , un corso sicuro peichèt 
l’ osservatore colpito dai sintomi che si pale^ 
sano prenda quell’ attitudine che dà la convin- 
zione per nop perdere in vane titubasioni un 
tempo prezioso che la rapidità dei male i$Qdp. 
^^reparabile. 
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Le malattie che possono assumere 1* aspetto 
del Cioup e con lui commutarsi , son le di- 
verse specie d’ angina gutturale > cancrenosa % 
tracheale , infiammatoria , catarrale del condotto 
aereo , serosa , nervosa del petto , per la presenza 
4' un corpo estraneo nelle vie aeree f e i polipi 
del condotto aereo, Queste malattie sono ancora 
Vasma acuto de’ bambini y il catarro soffocante y 
iJ mal del castrone e la peripneumonia. Ora^ dando 
una descrizione succinta dei sìntomi piuprj cho 
caratterizzano ciascnna di queste malattie, pa- 
ragonandole ai caratteri che particolarìzzano il 
Cioupj la differenza non può esser dubbia e 
Cessa ogni incertezza. 

Abbìam detto quali sieno ì sintomi essenziali 
del Group. Esaminiam la natura delle malattie 
falsamente analoghe. Allora il paragone ai sta- 
bilisce da per se solo, e le difficoltà tutte sva« 
uiscono. 

A. Nell’ angina gutturale , la gola ò tu- 
niefatla lateralmente e al di fuori , il palata 
molle è rosso, intonacato di strati biaiscbt , a 
di, un, muco più o meu viscoso ; la degluti- 
zione è difficile e la voce non è nè acuta uè 
sibilante.' 

B. ''Nell' angina cancrenosa , l’ interno della, 
Jracoa è d’ un , rosso chermisi ; si copre di xoac- 
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ohie feigiccie che si stendono in larghezza e in 
profondità , anneriscono , si sfaMaiio , e lascian 
nude delle ulceri dolorose. La voce è rauca , 
non è sibilante j' 1’ espettorazione , o non v’ è 
o non dà uscita che a liste membranose che 
portan segni manifesti di putrefazione y l'alito 
è fetido e la deglutizione è più o men difficile. 

' C. L’ angina tracheale irt fiammatoria , attacca 
più spesso gli adulti che i bambini^ mentre il 
Group tra quest’ ultimi preferisce di scegliere 
le sue vittime^ perchè questi enti deboli , com- 
parsi appena sul teatro della vita , offrir non 
gli possono che lieve resistenza. Mentre 1* an- 
gina tracheale infiammatoria siegue il suo corso, 
nn dolore vivissimo si fa sentire nella laringe 
e nella trachea; la respirazione è dìificilìssima , 
e tutti questi sintomi di cui l’ intensità va cre- 
scendo , si continuano senza interruzione. 

C. c. Schwìlguè , fatta conoscere l'angina 
tracheale infiammatoiia cb'ci distingue col nome 
angina laringea di Boerhave , lascia credere 
che questa malattia potrebbe benissimo non dif- 
ferire dal -Group , che come essa è un catarro 
del condotto aereo , se non se per la maggior 
intensità de’ suoi sìntomi e la soppressione della 
secrezione mucosa ; donde ne consegue che que- 
st* autore ■ pensa che i 1 Group è un catarro dei 
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condotto aereo. Per istabilire la differenza che 
eaiste fra la malattia da Sckwilgué chiamata 
catarro del condotto aereo e il Cronp , quale 
io r ho deecritto, e quale, realmente esiate , 
mi basterà riferire 1’ espressioni di cui si ser- 
ve quest’autore per caratterizzare liò eh’ ei 
chiama catarro o Cronp. Secondo Schwìlgué ^ 
nel Group ( catarro del condotto aereo ) avvi 
tumefazione , dolor leggiero e aumento di ros- 
sore ; ora da ciò che abbia in detto ( cap. I ), 
questi caratteri non s’ incontrano mai col 
Cronp ; dunque il Group non è catarro del 
condotto aereo. 

D. L’angina serosa esercita ì suoi danni di- 
stinti nel palato molle , che sotto questa in- 
flueoza letale si tumrfà ; la difficoltà di respi- 
rare è leggerissima o nulla , e la voce non à 
minimamente alterala. 

£. Neir angina neroosa di petto , una costri- 
zione spasmodica , con dolore e sentimento di 
soffocazione traversa quest’ organo alla parte 
superiore , media o inferiore ; le ansietà sono 
grandi e tendono alla sincope. 

F. jL’ angina , per la presenza tf un corpo 
Straniero rullo vie aeree , non cagiona quasi mai 
dolore , e se questo sentimento si manifesta , 
à impercettibile, e si esercita in tutt’ altra par- 



( ) 

te che nella laringe e nell* alto della trachea < 
Questo dolore insensibile muta loco pegli sfor** 
si della tosse , e se dÌTìene acuto , è circon-* 
scritto qualunque siasi la sua intensità ; la voce 
è sempre rauca , raramente sibilante , la respi- 
razione s’ accompagna d’ansietà e d’angoscie^ 
e la tosse convulsiva si accoppia alla tosse ir- 
regolare. 

G. L' angina pei polipi del condotto aereo si 
annunzia con una respirazione continuamente 
difficile , con una tosse breve , raramente in- 
terrotta ) col sentimento non doloroso d’ uii 
peso al torace, con un polso frequentissimo, e 
sudori copiosi in tutte le parti del corpo , 

Il L' asma acuto de' bambini è sporadico ; 
la sua invasione accade repentinamente verso 
mezza notte o alcune ore dopo ; s’ annunzia 
per un sentimento di compressione e di ristrin- 
gi mento al torace. Il malato è sforzato di pren- 
dere, per respirare, una posizione verticale e di 
ricercare un’ aria fredda spesso rinnovata ; la 
voce è sorda , pallida la faccia , il polso 
cambia appena, ' • 

I. Il catarro soffocante s' annunzia da un do- 
lor del torace ; questo dolore è generale , pii* 
o meno ottuso , e si umsce a un sentimento' 
di calore , di peso, di stiramento e ad una re-» 
•pirazione frequente e difficoltata. 
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^ Nel mal del castrone la toise è grandissl'^ 
ina, i inalati provano un sentimento di formi* 
chio nell’ epigastrio , 6 fanno più espirazioni 
per un* aspirazione. 

Ij.' L a pèrìpneuihonla' è caratterizzata da un 
dolore laterale j profondo e pungente di cui 
r intensità si accresce coll’ espirazione. |I po> 
ihelfi delle gote son rdssì ^ é il polso è forld 
è duro.^ 

'' Potrei stabilire altri paragoni con altre ma>^ 
fàttie , hia il ^àralellò sarebbe fastidioso per 
la lunghezza , e' la storia del Group ai compio 
lenza questi paragóni. ' ‘ ' ■ 

' Non bo descritto cbé i aintonìi caratèeristicl 
delle malattie colle quali ho paragonato il Crou{i 
per Opporli ai caratteri proprj di quest’ ulti- 
malattia , ^.affinché la lóro differenza' coni* 
pàrisca in tutta la sua' luce. Oèi sintomi acci» 
dentali non 'mi sono' occupato, poiché essls’iO'i 
fcontrano in più ojalattie e non ne. pacticolarii^^ 
sano alcune: 

i ■ ' ' ' 'Il 

c. ^ ;• ; ^ .1. ' . I ■ 


■. ' j >. i . . • . 

■ ■ i. ij Ki • ’ 
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CAPITOLO III. 


TermìM del Croup } sua azione sulla vita. 

La morte, nell' epidemia dì Cremona^ ineru-^ 
deli su molti , senza distinzione d’età (i). L’e« 
pidemia di Francfort fu assai micidiale pei 
bambini. In dodici osservazioni racQolte da 
Home nove han avuto' termine mortale. Zobet 
(a) non ba salvato che tre malati nei quaranta 
o cinquanta da lui curati. Michaelis (3) assi- 
cura che nella Nuova-Yorck la morte col- 
pisce la metà de malati. Rechou ( 4 ) in nove 
bambini da lui curati ne vide perir ^ette. Pi- 
nci (5) due in tre. Io ho visto perire quattro 
in sei , e gli autori tutti proclamano questo 
termine fatale , che può avvenire nel nel 


(i) Questa citazione non mi torrk il diritto di 
provare che questa malattia appartiene unicamente' 
all’infanzia. 

(a) Opera citata. 

(3) Opera citatat 

(4) Opera citata. 

(5) Opera citata. 
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a.* nel S.*» Ocl 4.“ nel 5.® nel 6.® nel 7.* nel 
li**' giorno ec. secondo gli esempi chctne som* 
ministrano Walbom , Home , Engestroem , Dur 
reuìl , Mahon , Bloom , Brewer , de Laroche , 
Bernard , ec. quando i sintomi ■ gradatamente 
innalzino al- lor più alto grado d’ esacerba** 
zione, (1) oiuel mezzo d’ una oooBpiuta inter- 
missionie, allora che il bambino passeggia eoi) 
tutta la sicurezza d’ una robusta salute (2). t 
c‘Ma che il Group sia morlale-o no , i suoi 
accessi non possono differire in intensità (3) j 
e 1’ accesso^ che talvolta parca, dover terminare 
colla morte, è rUnpiazzato da uno. arato di re- 
missione o d’intermissione distintissimo (4)* 
Questo terniine felice o averrtu rato is’ osserva 
e''ualinente nei malati che hanno o no espetr 
torato mucosità e false membrane. Zobel, BhOm, 
Home (5) proclamano queste verità che tutti i 
medici riconoscono. 

Il termine felice è soggetto alle stesse varie- 


Opera citala , DuLoueix. 
(a) Opera citata, Home. 

(J) Opera citata, Uuboueis. 

(4) Opera citata , Salomon. 

(5) Opere citate. 
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tà-di quello che reca la morte. Goìrté questo^ 
quello può giugnere pel primo , secoadoi ter.» 
Ko, quinto (i) sesto (2) secondo e quinto gior^ 
noi ( 3 ) , ec.^ •• \ 

Per compire questo Capìtolo, noi doTremmò 
dire in quei lunghi ed in qiiali stagioni l'at 
mortalità gis più frequente, Sfe questa malat- 
tia’ colpisce indistintamehto bauibini e bambi- 
ne , e se i suoi- colpì son gli stessi quando lat 
malattia siegue un corso continuo , o quando 
piota' remittenze più o men prolungate, ma i 
■fMli ci mancano per decidere con iscienza ne- 
cessarra. Osservazioni raccolte con maggior enrà 
risolveranno ‘in avvenire sì fatte qiiistioni ^ 
che a noi or bastardi raccomandare all’ atten^ 
ziOne'dei medici, i . > 

Devo osservare nondimeno prima di lasciar 

questo soggetto ,che i bambini che muoj.mq 
vittime di questa malattia , somigliano a per- 
sone soffocate , avendo coni’ esse il viso livi- 
do , gonfio , gli occhi torbidi di sangue, sparti 
in fuori della testa , 0 il collo di cui le veno 

. H i I . I JlAi? 

(i) Bceiver , de La r oc he , Vieu'tsenx , ec. 

^2) Home., Vieusseux , Bernard, Pinci , ..ic. ^ 
opere citate. 

( 3 } Home , Vieusseux , opero citate.’ 
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Bono etifiatC) più o meno rosso nella saa parto 
anteriore. 



CAPITOLO IV. 


Orìgine del Group. 

ì^on si tratta d’esaminare da che tempo il 
Group cffligga rumaniià. Qpesta inalaltia è coeva 
alle prime età del mondo , poiché la sua azio- 
ne., dipende dall’ ordine dei temperanient i Sta- 
biliti e dall’ inclemenza delle stagioni (i) che 
la rapidità dei secoli può rendere Tarishili , 
ma che si perpetuano malgrado la loro inco-* 
stanza {i). 


(i) Come si proverà nel corso di questa mc- 
jTiOTÌa. 

(a) n Ella è cosa rfiirahile che tnalallia si sin-o- 
» larc'c pericolosa sia stata iiitcrainciUc ncglcUa, 
» mentre quasi tutte le altre furono osservate coi» 
»> granile attenzione. Gli esterni suoi segni eran 
»j baslcvoli per risvegliare la curiosità degli os- 
n scrvatori , ed i disordini ch’ella produce nell’ e- 
» sterno non possono esser veduti senza eccitare^ 
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Trattando dell’ origine «lei Group, è mio in- 
tendimento di non favellare die dell’ epoca 
in cui gli autori ne porgono i primi ducnnienti. 
Ora , le prove scritte risalgono fino all’ epoca 
d’ Ippocrate. Ex anginis , gravissimae sunt e^ 
celerrime inlerimunt, esclama il padre della me* 
dicina (i) , quae ncque in faucibus , ncque in 
cervice qitidquam conspicuum facìunt-, ora quale 


» per la loro singolarità, il più vivo desiderio di 
« conoscerne la natura; ma dall’altro lato , se si 
w mira alla sede di questa malattia , alla sua ra- 
» rita , ai soggetti eh’ ella attacca ordinariamente, 
» e che a proporzione dell’ età loro sono incapaci 
« di render conto di ciò che provano, alia jrapi- 
« dità del suo corso, alla apparente benignità dei 
» suoi sintomi , alia sua somiglianza coi catarri e 
« le altre affezioni di petto, agevolmente si cou- 
« cepirà com’ ella sia rimasta incognita per tanto 
>3 tempo , seuz esser forzati a riguardarla siccome 
n nuova. E probabile altresi eh’ ella abbia esistito 
» con più o men frequenza , perchè le cause che 
n la producono han dovuto agire in ogni tempo 
» sul nostro sistema, u Ricerche sulla natura , la 
causa e la cura del Croup : di F. Home, opera 
tradotta dall’inglese da F. Ruette. Parigi, i8og. 

(i) In suiis prognosticis de affectionibus gulturis 
«t faucium disserens. 
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è mai cotesta angina la più pericolosa di tutta 
le angine, per la quale nulla ni collo o alle' 
fauci Tedesi cangiato, s’cssa non è il Group, 
i cui danni tutti esercitandosi nel condotto ae- 
reo, ci soiFocauo »enza alterare il tessuto di 
questo coDilutto, nè delle sue parti contigue ? 

Siffatta sentenza d’ Ippocratu o deve appli- 
carti al Group, od essa caratterizza qualcuna 
di quelle malattie cui ,>si è voluto fulsamente 
paragonarlo (i). Ora fra le malattie di cui noi 
abbiam descritto i sintomi propij, per opporli ' 
ai caratteri essenziali del Group , alcuna non 
v’ ba di cui r influenza s’eserciti nel condotto' 
aereo , e che uccida prontamente , senza che 
nè la gola nè il collo diano segni sensibili di 
alterazione (2). 

1 

Poiché il padre della medicina si meravig lia 
della rapidità con cui I’ angina diviene mor- 
tale , senza che nè il collo nè le fauci diciio 


(1) Gap. II. 

(2) Rammentandosi il da noi detto sui segni di 
questa malattia ( cap. Il), agevolmente si rimarrà 
coiiviati che questi segni non han veruna identità 
con una malattia che s’esercita sul canale aereo, 
senza che questo condotto sembri alterata. 


\ 
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segni d' alterazione, ei mostra d’ esser convìnto 
che la sedo d‘ l male occupava il condotto ae> 
reo ; poiché s’ egli avesse potuto supporre il 
teatio dei disordini che si manifestavano altro- 
ve ohe nel condotto aereo non avrebbe dati 
segni di meraviglia in vedendo il collo e la 
gola rimanersi impassibili ; dunque il Group 
era conosciuto dal tempo d’ Ippocrate. E per- 
chè dal grand’uomo ne fosse data una descri- 
EÌone circostanziata di questa malattia , non 
gli sono mancati che i soccorsi dell'autopsia 
cadaveiica ( la cognizione deH’uomo morto che 
ne insegna ad essere di sollievo ai vivi ). 

D i Ippocrate fino alla metà del secolo XVIII 
non trovasi nella successione degli' autori nes- 
suna idea che a[ipartenga evidentemente al 
Group e che il distingua da ogn’ altra malat- 
tia. Invano Craovjord vorrebbe paragonarlo all’a» 
snia di cui pai la Celio Aureliano ^ al catarro 
soffocante A' Ettmuller , all’angina gutturale di 
Mead , alla cinauria di Russel , alla malattia 
che dominò nel 1744 ’ fanciulli del conte di 
C or nova glia , e di cui Staar ne lasciò la de- 
sciizione col nome di Morbus strangolatorìus ; 
tutti questi paiagoni e quelli che derivar si 
possono dagl: scritti di Mplloy , Rutly , Tul* 
pius e Rontius ec. non potraiO Ojai convìnceroi 
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phe questi autori abbian veduto il Croup- ed 
osservato ì sintomi che il particolarizzano. NoUr 
pretend’ io che la malattia mentovata da que- 
sti scrittori fosse realmente diversa da quella> 
eh* io descrivo ; ma dico che queste malattie 
esser non possono riputate identiche col Croup) 
stando «Ile lor descrizioni. E per verità, ini 
nessuna patte delle lor opere non si rammeo-. 
ta la diflàcoltà di respiro, la tosse particolare, 
l’alterazione di voce, l’ espettorazione di falsu< 
membrane ec. che dimostrano che il turbamento 
sta nelle vie aejeeV*enza che questo - turbasi 
mento che provoca la reazione di tutto il si- 
stema, e che ora è intermittente or remitten-^ 
te , somministri alcun segno sensibile di le- 
sione organica, o per parlare il linguaggio 
d’ ìppocra,te , senza che nè il collo uè le fauci 

dieiJO sc£ni d’alterazione. ' 

!• 

La prima descrizione che noi abbiamo del 
Croup è la dataci da Chisi (i) medico di Cre-^ 
mona verso la metà del ^VIU secolo. Dopo 
queir epoca comparvero molte monografìe, fra 
le quali si distioguouo le dissertazioni di Ho-. 


(Q Opera citata.. 
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lAtf (i) Michaelis (*) Schwilgué (3) e la memo* . 
ria letta alla classe delle scienze matematiche 
deir istituto di Francia nelle sessioni aa y ag 
giugno e 6 luglio i3o7 Desesieuts. 

Coll’ ajuto di questi lavori e delle proprie 
mie osservazioni ho descritto i caratteri che par*, 
tioolarizzano il Croup, e che per sempre allon- 
tanano qualunque paralello che stabilir si ten- 
tasse fra di esso ed ogni altra malattia, in mo- 
do da provarne l’ identità. 



CAPITOLO V. 


Frtguenza del Croup. 

Per giudicare della fiequenza del Croup, bi- 
sogna risalire all’epidemia di Cremona, ed esa- 
minare progressivamente i monumenti eretti 
dopo queir epoca per attestare la sua esistenza 
ed i danni da esso cagionati. 

Letti gli scritti di Ghisi , si consulteranno 


(i)' Opera citata, 
(a) Opera citata. 
(3j Opera citata. 
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succesiivamente , Vanbergeny Hame, ìVahlbom, 
Bluom , Halenius , Salomon , Zobel , Baillou , 
IVilke , Laudun , f^ieusseitx , Brevver , de La* 
roche e Bernard .... Michaelis , Mahon , Dit’ 
remi , Duboueix e Rechou .... Bard , Ca/> 
/Ì5c« , Pinci e Beauchèna , . . . Bergius , Craw- 

fard f Boeck Pesesxarts , Lefebore da 

Villebrime e Doublé .... Engstroem ,* Schwil* 
gué , ec. (i) ; e si conchiuderà da tutti quesii 
lavori che questa malattia che fu" endemica 
a Francfort sul Meno, nel 1^61 , 1762, 1764; 
a Colmar nel 1765 e 1769; a Stockkolm nel 
1761, 1762 e 1772; a Vpsal, Hedemoray Soe- 
ther e nelle campagne di Rasbo e di Furuibo 
nel 1761 e 1762 a Werthaim nel >775 ; a 
Parigi nel 1766 , ec. e che è endemica nelle 
contrade marittime, umide e fredde, come ne 
occorrerà d'osservare, sventuratamente è fre» 
qnentissima (2J e ohe i paesi del Nord sein* 

" 7 " y ■ ' .w J I n ■ ' ‘ < 

(1) Questi autori e i‘ titoli delle loro opere fu- 
rono già da noi citati. 

(a) La parola yre^uenza non accenna che la rei-, 
tcrazioue dei Group senza che qui si esamini sa 
iiicrudélisce pià spesso delle altre malattie e W 
jpiuttutto di quelle reputate analoghe. 

« 
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hri*-no desfiqati a divenire il teatro delté iqq 
devastazioni. 



CAPITOLO VI. 
pau5e occasionali determinabili. 


Lo cause occasionali d’ una malattia, si covu- 
^on|oqo daH’idiosinprasia del soggetto pplpitri 
^alla malattia e dall’ influenzo otto I diversi 
agenti etto il cirr.pndaop esercitaiip pifntro 
principiq mpebiflco al <’YÌl°Ppa> -• . 

Por apprezzare le paqse deterniìnabiU del 
Crpup ) d’ pqpo è esaminare <}uoli siepp i climi 
che questa malattia prelepsce,; le stfigiopi dell' 
anno che le SQ» piil faToreyuU; le yjttiqae che 
presceglie, l’anione c|ie, up iqdivldpp attaccato 
da essa esercita sulle persone sane ; qual’ è ,la 
xelazione che unisce questa malattia alle altre 
infermità che ^^iggono l’nmaua specie, e qual 
è finalmente P azione che essa , ^pp.P un ter- 
snine favorevole, consetya sulla vittima da lei 
^sparmiata* 

Abbiam già detto che il Group cpinpìaceasi 
della regioni boreali , e delle oontrado marit~ 
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time, fredde ed umide, donde ebbiaoi con- 
cliiuso che Ja fine deli’ {|))tanQo, il verno e il 
principio d| primayere son favorevoli alio svi* 
luppo di questo malattia. La conclusione è 
giusta.,, e avvalora dalle a^utentiche te«timo- 
niauze dei molti autori che ne han servito e 

' 4 • ■ - t I 

ne serviianno di guida, per dare a questa me* 
moria tutta la perfeaiooa che esige 1’ impor- 
tanza del, soggetto , • l’ioterease preso dal piu 
grande de’ Principi. 

Homex{i) osserva che il Group* raramente 
sì vede molto lontano dal mare, che domina 
meno e con minore intensità ad fÀiitnbKr^o dì 
qnello phe a Xjtìth P a J^ustelbo^^. Dice che 
vedesi spesso lungo la costa di Fife ; eh’ à co- 
munissimo ad Ayrshire e a Gallovvay. Nota 
che non ha inteso mai che siasi osservai, o sulle 
coste vicine dell’ Inghilterra, quantunque pre- 
sumi , ragionando per induzione, che esso vi 
esisti ancorché non visto. 


Crawford (a) assicura che il Group è frequen- 
tissimo nella contrada orientale di Porthshire 
e nella pianura chia'niata Corse of Gowrie, e 



(i) Opera citata, 
(a) Opera citata. 


« 
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generalmente io tutti i luoghi bassi ed umidi, 
frgnatamente lungo le coste di Tay. 

MicIuieUs (i) pensa che T angina ' membra- 
nosa è comunissima, e per cosi dire eiideiuicu, 
sulle coste della Svezia e della Scozia osserva 
che è meno sparsa in Inghilterra , in Olanda , 
in Danimarca) in Germania ed in Italia tjuan- 
tunque ivi pure vi regni frequentissima; 

Cheyne (a) dice che il Group è Irequentis- , 
simo nei porti di mare , e in tutto il Noni 
deir Europa. 

Rosea (3) fa la stessa osservazione ; e dice 
inolile che il Group regna frequentissimamente 
nelle gran città y e talvolta in luoghi assai di- 
stanti dal mare, conte a Hedemora e a Soetker. 

Wihmann ( 4 ) *1 Group preferi- 

sca le contrade marittime. Dureuil (5) P ha vi- 
sto regnare a Etampes , cd= io , alle sponde del 


(i) Opera citata. 

(6) ÌLSaays ou thè Diseases of Chiidreu with Cases 
on dissectious, Loud. i3ox , V. Essay I , ot' (Jyuauche 
trachealis or Group. Estratto nel me'dical Aeview, 
Y, Vili, pag. i55. 

(3) Opera citata. 

(4) Ved. Voi. Il della Biblioteca germanica. ' 

(5) Opera citata. ‘ 
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jfiarae «he bagna questa città , nella valle che 
separa Etchntpes da Cotbeilf bo avuto occasione 
di Vederlo cinque volte ■ . 

Mahon (i) 1’ ha Visto regnate a Chartres ; e 
non s’ignora che Chartres, segnatarnente nella 
patte chiamata, città bassa, riceve* le emana- 
aioni del ..fiume Euro, 

Fieusseux (a) T ha osservato ne’ contorni di 
Ginevra, dove il. lago deve esercitare una no- 
tabile inflnenza4 

- Godelle (3) 1’ ha osservato a Vervins alle 
sponde della Hetre. ,Rechou (4) nelle contrade 
basse ed umide tlel dipartimento della Qìronda, 

Schewilgué, Pjinolg.fieuuchéne ^ Doublé, Brev- 
ver , de-iLaroche ,, Désessarts (5) 1' han visto 
regnate a Parigli, dove il fiume che bagna 
questa, città deye anmentare sensibilmetrte l’ iii- 
flnenea che quella capitale deve ricevere dal- 
r immensità sua *, e il cui suolò e sempre umi- 
do , perchè il sole non penetra abbastanza nè 


( i) Opera citata. * 

' (a) Opera citata, • 

(3) Osservazioni indirizzate alla scuola di me'' 
idicìna di Parigi, li a4 giugnó iSo^j. 

(4) -Opera citata. , , .. j.-.h-/ 

(5j Opere citate. 
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la profondità dello sue strade e nèl oireuito dellè 
sue case. ■ 

In Parigi ho raccolto la settinta osservaaìo- 
ne che coiUpie il numero delle fatte nella mia 
pratica. 

Latour il figliò ^ i' ha Vièto regnare ad Or- 
Jeans, sulla riva della Lgitù. Potrei aggiungerò 
altre citazioni , ma questa materia Siccome a 
me così a tutti i miei lettori parrà illustrata 
bastantemente. ’ 

Tutte queste epidemie e tutti i danni par- 
ziali più o mèn circoscritti òhe il Group ha 
esercitati nelle contrade del Nord , sulle spon- 
de dèi mari , dei laghi', dei' fiumi , e delle ri> 
tierò , o in paesi bassi , o' in città dense di 
tiopolazìone , al par -di quòtlivChe talvolta eser- 
cita , in paesi elevati e seochi ^ han trovata» 
nuovo alimento ne’ giorni freddi e piovosi del- 
r autunno, dell’inverno ^ della primavera. Le 
stesse antorità ne somministrerebbero questa 
dupplice prova s’el la fosse uecessaria, ma un tal 
fatto è ammesso generalmente , e per essere 
conosciuto non ha d’ uopo di novello sviluppo. 

Esaminata 1’ itifiuenza che i olimi e le Sta- 
gioni esercitano sul Group ) consideriamo 1’ età 
e i temperamenti che il Group preferisce nel» 
le sue vittime. 


Digitized by Google 



Nell' epidemia di Grèkiona y ei pare che il 
Croup colpisse indistintaménte Bambini edt 
adulti» Ghisi che ne trasmise la descrizióne, nori 
dice se i sintomi accessorj eran gli stéssi in 
tutti i malati, e se i sintomi essenziàli si sono 
custaatementè presentati colla stessa intensi- 
tà (i). Queste osservazioni sarebbero state tan« 
to piò utili alia storia del Gronp , quànt’ 
costante osservazióne, che siffatta malattia ap-< 
^ partiene quasi unicaménté airin/à/tsià, àiizi dirò 
unicamente alC infanzia, a meno che non si pro- 
vi che gli adulti che son stati attaccati dal Cronp, 
abbiano soilèrto la sene dei sintomi che ca- 



(i) Dimenticanza consimile fu commessa dalla 
maggior parte degli autori ché scrissero sai Group, 
che, potendo simultaneamente regnare colle ma- 
lattie reputate analoghe, per la soffocazione che 
com’ èssò déiermiùaho, ripete spesso i suoi pericoli 
dalle malattie ch’égli poi aggrava, dal canto suo, 
di manièra che spesso è accaduto il fcrèdere che 
il Group infierisse , quando era lìn’ altra malattia 
che minacciava l’ èsiètènzà è spargeva il terrore ; 
quindi pet editare l’erróre égli è necessario attac- 
carsi ai sintomi essenziali del Group , é nou rife- 
fii-e le sue complicazioni che in forni’a di notaf 
precetto da noi praticato. 
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latti^rizzano essenzialmente questa malattia. Se» 
che molti adulti hanno espettorato liste raem<» 
Ì)raniformi. 

» 

Ardouin (i) gli ha osservati a Ijraguignan, in 
Provenza , su due soggetti y de* quali l' uno 
soldato di professione dell’età di 3 o anni , e 
1’ altro di 26. V alenano •Luigi Brera (a) gli ha 
osservati in un giovane robustissimo di 27 anni. 
Filliecu padre ( 3 ) , chirurgo a Etampes ^ gli ha 
visti in una donzella di aa anni. Portai (4) ha 
visto uomini inoltrati in età, provare tutti i 
danni d* una schinanzia membranosa. Ho vii> 
sto delle false membrane mescolarsi a un ptia- 
lìsmo ostinato , in mezzo d’ una tosse convul- 


(i) Memorie della società reale di medicina. 

(r) Osservazioni medico-pratiche sulle diverse 
malattie curate nella clinica dell’ università reale 
di Pavia negli anni 179®» '797 ® *'^ 9 ^ P®*" servire 
di continuazione all’istessa clinica di Pavia dell’anno 
^ 79 ® ’ prof. Giuseppe Franck , e di commen- 
tario agli elementi di medicina del Consigliere 
FFcikard, a voi. in 4*to , 1808-. 

( 3 ) Giornale di medicina, di chirurgia, tom. 
29, p. 396 e seg. , luglio 1807. 

( 4 ) Memoria letta nel 1779 nel ritorno pubblico 
all’ accademia, 
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feìva ) lervir di cintomi a una febbre ìrregols'» 
re , intermittente, terzana, in un soggetto di 
5i anno. Altri osserratori , siccome Turpiusox- 
tato da MichaaHs fi) Vogel che sì appoggia 
sull’ autoriià di Bohermer che ha osservato l’e> 
pidemia di Halle nel 1783 fA), ì redattori del 
9 volume dei commentari d* Ediroboorg , ì re^ 
dattori dell' 8 volume Medicai commentaries, 

Bonhomme (3) , Bernard (4) . Waton e Guerin 

(5), Lemarie, Waren (6) , Michaelis ( 7 ) , Lieu- 
taud (8) han raccolto fatti consimili / maqne> 
st* espettorazione (9) che può essere il prodotto 

> . ,1 

(i) Opera citata. ; . . 

(fi) Manuale . praxeos medicac , in 8vo. 

(3) Saggio di medicina pubblicato da Waton e 

Guerin. , . 

(4) Opera citatg. , 

(5) Opere citate. 

(6) Medec. transact., voi. i. Quest’autore rife- 
risce l’ esempio d’ una donzella attaccata di scrofole 
che sputò più volte delle membrane. Tutti i mezzi 
di guarigione furono inutili; ma sopravvenuta 
un’ ulcera scrofolosa a’ suoi! talloni le membrane 
cessarono. 

(7) Opera citata. 

(8) Sjn. princ. med. , part. ri, obscr. aSg. 

(9) Queste false membrane che altre volte si ri- 
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<]’ una infiammazione laringea tracheale o bfdii 4 
chiale^ non basta a convincervi dellà presenzà 

5 , 

» . r i > 1 1 

-r — ^ ‘ • . 

guardavano Còme una sfogliatura della membrarm 
mucósa, ma che la medicina moderna riconosce risul- 
tanti dal fluido che.quest’organo. segata colla secre- 
aióne^ sia che il fluido contratti una tal consistenza 
da un'alterazione nella sensibilità dcli’agente che lo 
separa , sia che venga condensalo da un’ azione 
propria dell’ aria atmosferica che s’ interna nelle 
divisioni bronchiali , insinuandosi nelle villosità 
mucose. Queste false membrane, diremo noi, si 
mostrano spesso all’occhio dell’ osservatore. 

'Nella primavera del 1806 e dfel 1807 ^ ho resti- 
tuito ( è l’autore che parla )' qitasi ogni mattina 
una liìita meinbranosà Itinga uh pollice , larga cin- 
que e sei linee. Questa membrana si mostrava nel 
fondo della mia gola, di color cenerógnolo e stac- 
cavasi con difficoltà, e quasi semprd còn un sen- 
timento d’eròsiórte, in mèzzo alle scosse d’una osti- 
nata tósse eh’ èra provocata da iquesto corpo, poi- 
ché nhn si tosto era usdtò colle matèrie dell’ espet- 
torazione , che la calma ti ristabiliva sebbene nel- 
r aitò dèlia laringe pàrèsse cóstantcirieiite là flo- 
gosi. 

Dopo varj rimedj infruttuosi, fui sbarazzato da 
questa indisposizio'né con gargarismi composti di 
riiièl rosato e d’acido Solforico, e con ripetute ap- 
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d«rCronp che qaando è solo, Senza òhe neS'* 
ski^Q siiUoiitiO èstratieó tiiaséhéti * il suo ctmo ; 

I.’ Ji . . ■ ■ V II, . .... • 

^ ."1 1 . ■ I ' ^ I < j 

plicaziomi di nitrato d’ai'gento fuso, siili’ estremità, 
dell’ ugola , la quale sotto l’ influeuza di quest’ a- 
gente morbifìco avea acquistalo un volume contro 
natura. 

Ho curato una signora di 4<> anni , che tra vio- 
lenti dolori di stomaco, complicati dagli accessi 
d’ una febbre perniciosa , intermitcnte-quartana , 
restituiva col vomito, un’infinita di piccole mem- 
brane sottilissime. 

Désessarls ha visto nel cadavere d’ un bambino 
di otto mesi, là' Superficiè convèssa del fegato, 
coperta d’ ilnà téla ](>sèudo-tnénibraiMsa dènsa una 
linea, d’ un ‘bianco giallastro aderente per molti 
punti al diaframma, c potendo facilmente in tutta 
la sua estensione essere staccata dagli organi che 
le .servivano di punto d’appoggio. ‘ , 

Lp stesso autore ha visto una donna dell’età di 
quasi sessant’ anni, rendere colle orine, delle quali 
assai era scemata la quantità , delle corde poli- 
pose della grossezza d’una penna d’oca, lunghe 
talvolta da circa un metro. 

Potrei citate altri fatti analoghi , chiamando per 
(estimouio parécchi autori stimabili -, ina l’esistenza 
di queste concrezioni è generalmente amméssa, sic- 
eumc par provato che la membrana niucosa po.s.sa 
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6Ì presenta senza verun segno d’ in£ammazio* 
ne ; e s^nza. che il tessuto degli organi in cui 
esercita i suoi danni provi alcuna notabi- 
le alterazione.' Cos) , malgrado la testimoniart- 
3UÌ di Chisi,,e malgrado altre autorità rispet- 
tabili , non si può dubitare se il Group esi- 
stesse tra adulti ; e fino a che il dubbio non 
verrà dissipato da fatti ben provati sarà'leci<' 
to d’ asserire che il Group appartiene unica* 
mente ai bambini , eh’ egli attacca dall' i* 
stante della lor nascita fino all’epoca di dodi- 
ci anni all’ incirca. Cerchiamo le cagioni di 
questa preferenza. ^ * 

Per giungere a questa conoscenza osservo ,■ 
che il Group si tnanifestà durante o dopo una 
costituzione catarrale , e che si manifesta , se- 
gnatamente nei luoghi umidi, acquosi, vicini al 
mare, ai laghi , ai fiumi. ' 

Osservo che questa malattia che sopravviene 
particolarmente alle prime età della vita, s’at- 
tacca principalmente ai bambini che han là 


talvolta sfogliarsi, come sì vede da un esempio ri- 
portato nel giornale generale di medicina, chirur- 
gia, ec. , di Sédìllot, tom. a^, p. 44 ^ mese 
di maggio jSog. ^ 
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* molle ,'Iascàtà e che in ragione di'qile-' 
•ta tessitura / di’ questa grassesaa pastosa, 'sou 
soggetti al corizza, alle oftalmie,' alle bollo, 
ài reumi , alle egestioni alvine',' liscose «c. 

Osservo che nei fanciulli il' sistèma glknd^ 
toso è molto più esteso , e rlioltiplicato che 
nell’ adulto ; e che le secresiuni dei succhi 
linfatici , segnatamente negli organi superiori ,‘ 
è principalmente hèl condotto aereo ,' è tanto 
più abbondante, pid glattiiioso più tilamentoso,' 
più tenace , quanto più il fanciullo è vicino 
alla sua nascita ; eh’ è più debole , e che in 
ragione di questa debolezza costituzionale , l’às' 
similiazione non si compie se non se iti modo 

imperfetto. ' • • , : 

' Osservo che questi vizj della linfa trovano 
un nuovo fermento nella rosolia’, nella variola, 
nella scarlattina , nella migliare; che sono l’ap- 
panaggio ordinario de’ bambini , e sembrano’ 
procedere dai disordini dei 'linfatici; ' 

Osservo finalmente che a misura che gli anni 
crescono in un individno, e gli organi perdo« 
no il movimento che appartiene ‘aU’eaargia vi- 
tale , molte infermità efie affliggono la culla, 
si riproducono; le .flussioni ' mucose si riuuo- 
Ydiiu , e forse il vecchio sarebbe , come il fun- 
cìullo soggetto al Group , se il tubo aereo 
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iviluppatosi coir età , segnatamente all* ,epoo4( 
della pubertà e privatosi gradatamente del,po-> 
tere di..pontra9fsi , spasmudicam«i;ite , iq un 
corpo, estraqpo cb.e Iq iiqbara;saa, qpn lo 9alva^7 
•ejdall’ as^i^ia ftlbpp»'OOSa. . - 

..i Cpncl^iqdp qnei^p piqasim.P appoggiata 
aulì' espetien^^p giornaliera , che il Crqqp qbp 
dipende dalia cqagqla^iQne dell’ albumine o,e| 
condotto aereo o sia cbe qqest’ albamioe 
Tenga separato dalle glaodqle della iatinge , 
della trachea-atteria , o de’ bronchi in cqnse- 
guenaa d| nq disqrdine cbo ha cangiato, ]a lor 
sensibilità ordinaria, o sia che iq qqesto con- 
dotto yenga portato da uno sforzo della natu- 
ra , che trovandosi oppressa dall’ abbondanza 
di questo fluido, s’alfatipa a abarazcarzene, e Io 
zpigne verso le- vie. aetca , , dove !il qiPtO. alter- 
ilo d’ aspirazione ed espiraà'onn lo chiamano 
(i) ponchiqdo, djcp, dall’ oH^rynto finora ^ 
che il Group dev’essere una malattia prqpria 
dell’ iofaqzia. 


(i) Questo fluido si prepara talvolta una uscita 
col vomito, le orine, l’ evacuazioni , i sudori, 
come l’ho già fatto osservare cogli esempj som- 
W.i.nist.ratitni dalla mia pratica o questi fenomeni 
fian complicati coj Croqp , q formino una distinta 
pialattia. 
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^Ibpinine cK^ uua età tenera, nn tem« 
p^rarueptp delicato, una costi tuziune ucuida eo. 

disposto a coagularsi, diviene oguor più 
99 tp.|j?,tente , quandc) èssendo deppsto in isltati 
^ucopssjvi sulle pareti del condotto aereo , è 
89ttpn)^}so ,a|]’ aziope ^elj’ aria atpipsferica , 
pt^e discipglie e si, carica di principi acquoso- 
pipcpsi , p lascia solo ed isolato 1’ a^lbqmine in 
nn|e;^zo al calpriop ^he si sviluppa^ pacano se- 
guito di reazioni ripetute che esercitano gli or- 
g^ni^dalla ^espirazione pnde espellere il corpo 
gp^qiero che gl’ jtrua. ^ 

^cpo spiolitq il prpbleina. E questa verità 
si scopre con tanto splendore , ben presto 
si prostrerà con nuova luce ,, quando , interro* 
gqto il ^cadavere, descriyerenio le alterazioni 
che ii proqp fa provare agli organi gottomes; 
si alla sua influenza; e rimarremo convinti 

•»t , .... . 

ch^^ i.Q qqestq malattia, tqtti i disordini sonò 
peU’albqmiqe che per abbondanza e mancanza 
di, elaborazione djviene coagulabile e membra* 
Riforme sulle pareti tracheali. 

Provato ohe il Croqp dipende dall’ ordine 
dei tjemperatqenti stabiliti, dalle 

fUgiopi ) e dalle^ pus,izioq.i insajnbn dei pacali 
ch^ si abitano ; 

Inetto j, che questa (Da^attia che ricQjqqsco. 


( laS ) 

})et sola ed unica causa 1’ albumiae reso eoa*» 
gulubile da lìtio di questi agenti^ 0 per l'aaio« 
se simultanea di tutti, e particolarmente aH'in* 
fanzia , mi par superfluo di esaminare ancora 
se esser può contagiosa , cioè se passar possa 
da un individuo malato ad un sano col' solo 
contatto mediato o immediato. Niente pon ‘dà 
a sospettare questa trasmissione , e se aicnni 
autori r hanno ammessa , il lor errore provie- 
ne dall’ aver confuso il Group coll'angina can- 
crenosa , e dall' avere conceduto al malato un 
potere che interameote appartiene alle causa 
occasionali che han determinato la malattia, e 
che agendo sopra un secondo , sopra un terzd 
individuo , come han agito sui primo j deter- 
minano sole e senza il concorso d’ una prima 
vittima y i fenomeni che ai ripetono e propa- 
gano i nostri terrori. 

Gli stessi ragionamenti ci convincerebbero 
che una prima malattia terminata favorevol- 
mente non preserva da una seconda invasione, 
e che zìi anni soli, allontanandoci dall’infanzia 
ci offrono nn asilo sicuro. 

Provate che il Group non perde il potere 
di rinnovarsi poscia che ha saziati i suoi pri- 
mi furori, e che noi possiam con sicurezza ac- 
costarci agl’ infelici che opprime] senza temere 

che 
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che le tenere cure da noi concessa all’amanitk 
che patisce , divengano gli strumenti della no* 
•tra morte , ne resta ad esaminare , per com- 
piere questa sesta tparte , con quali malattie 
regnanti il Group può concorrere > se può es- 
sere consecutivo ad altra malattia, e principal- 
mente a malattia eruttiva , j quai rapporti 
l’unisoano co Ile malattie vajuolose, scailatine eo. 
Wilke (i) Haleaius, ÌVahlbom, Bergius, Staae (a) 
han visto il Group regnare simultaneamente 
con r angina Qnncrermsa. Rosen (3) ha fatto la 
stessa osservazione, e \^più egli 1’ ha «visto 
regnare col mal del casfrone , la rosolia , il 
vajuolo. Reil (4) e Pinel (5) hannoy osservato que- 
st’ ultima complicazione , segnatamente col 
vajuolo confluente e adinamico; ora nei peiiodo 
della suppurazione e talvolta , ma più rara- 
mente, durante o dopo il disseccamento. Craw-, 
ford (6) r ha visto regnare colla tosse , 1’ an- 


fi) Descrizione dell' angina de’ bambini che ha 
regnato in Isvezia nel 
(a) Opere citate. 

(3) Opera citata. 

(4) Memorabilia clinica medico-pratica , fase. 3. 
(5} Opera citata. 

(6; Opera citala. • • 
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gina gutturafe e il catarro polmonare. Bailhìt, 
Bernardi Brevver , de Laroche e Rechou (i) 
P han osservato iti iqczjto a quest’ ultima ma- 
lattia di cui r attacco era epidemico, (j’ hor 
visto in due occasioni differenti regnato in con*, 
(lorrenza colla rii il io re. 

Talvolta il Cioup non incomincia *e non dopo 
il termine di queste malattie, derivando nondi- 
meno forza dai loro disordini. Quindi fJame ^ 
Dureuil o Bernard ( 2 ) i'iinn visto succedete al 
tajaolo. giorno l’Iia visto, Hi pià, succedere al 
mal del castrone, alla rosolia e alla tosse, Sf< 
gnataniente quando queste malattie laSQÌavaftot 
dopo di se un calano cronico. 

Salomon (3) ri}:iiaida il corizza o il catarro 
polmonaTo come cause disponenti ' all’ angina 
membranosa. Rosea ( 4 ) attribuisce quest’ ìjit 
fiuenza al mal del castrone , al reuma, alla 
rosolia, al vajuolo. Mahon (5) h,a visto il Cìroup^ 
succedere alla Cocagine. Vieusseux ( 6 ) 1’ lv 4 


( 1 ) Opere citate, 
(iis) Opere citate. 

(3) Opera citata. 

(4) Opera citata. 

(5) Opera citata. 
(0 Opera citata,. 


Digitized by 



( i3. ) 

■visto snccedere al reuma, ed allo malattie erut- 
tive. Duboueix (i) al reunra ed alla falsa pe- 
TÌpnenmonia. Bloom (i) ad una tosse nronica. 
Michaelis (3) al catarro ^ all’ asma convulsivo, 
alla rosolia eo. Or tutte queste malattie che 
precedono il Cioup con lui si complicano, eser- 
citano un’ azione notabile sol sistema linfatico; 
dunque lo stesso Group [irocrde da questo si- 
stenta , e tale fì»liiizioiie basterebbe a conviu- 
cerei dell’ origine, ove a noi necessarie fossero 
le altre prove ; ma dal già detto ogni dubbio 
è distrutto, laonde ripetiamo ancora una vu|ia, 
il Cieup è prodotto dalla coagulazione rJell’ab- 
bumine sulle pareti del condotto aereo ( 4 ). 


(i_) Opera citala, 

( 2 ) Opera citata. 

(3) Opera citata. 

( 4 ) Noi vedremo come 1’ albumfine po^sa sepa- 
rarsi dagli altri principi che costituiscono lu linfa, 
e da tutti gli altri fluidi anirualiz^all, e recarsi solo 
in uno stato d’ isalamente più o mcii compiuto 
sulla trachea arteria e sue dipendenze , dov’ j-sso 
pone ostacolo o per la sua quantità, cr per lo 
spasmo che cagiona , all’ introJuz ouc dell’ a*ia 
atmosferica nei lobuli polinonacL 
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Stato degli organi sui quali ha il Croup esercitato 
i suoi danni. 

Per giudicare della natura dei disordini che 
il Group si lascia appresso , egli è mestieri con- 
sultàre le diverse descrizioni che ne hanno 
trasmesso gli scrittori , appoggiandosi all’ au- 
topsia cadaverica delie parti che furon sede 
del male ; liìsogna aggiungere a queste estranee 
descrizioni le particolari nostre cognizioni acqui- 
j site per 1’ apertura de’ cadaveri ; bisogna esa- 
minare quali sono tra questi disordini quelli 
ehe, daH’intensiià in fuore, son sempre gli stes- 
si , e quali appartener potendo ad altre malat- 
tie non ne caratterizzano alcuna. 

Comincerò dal dire ciò che ho veduto ; ri- 
ferirò in seguito le osservazioni degli scrittori 
^ che mi han preceduto , e dal Confronto emer- 
gerà la verità eh’ io ricerco. 

Ho già detto che nel corso della mia pra- 
tica medica io non ho incontrato che sei esem- 
pj di Croup ; dei sei malati quattro perirono , 
nè mi fu dato di consultare che di due soli 
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di queste infelici Vittime gli inanimati avanzi, 
ed anzi (e mi scusi l’atnor della scienza) una 
fiata fui forzato a violare il ^sacro asilo delle 
tombe. 

Prima apertura del corpo. 

Il fanciullo che porge soggetto a quest’ osser- 
vazione era di sesso maschile , biondo , delie ato , 
deir età di tre anni j era morto al terzo accesso 

t 

accaduto quarantotto ore dopo l' invasione della 

malattia. 

\ 

Le pareti della bocca, il palato, la laringe, la 
faringe non offrivano notabile particolarità; le 
glanduie poste alla radice della lingua aveano 
una lieve flogosi; non m’accorsi di nessun segno 
d’infiammazione nè all’entrata della tradirà 
arteria , nè in tutta la sua estensione, e solo 
questi corpi papillari mi parvero un po’ più 
sviluppati di quello che ordinariamente noi 
sono. Questo sviluppo , questa tumefazione era 
più che altrove sensibile nella profondità dei 
bronchi. Passando lievemente il dosso dello 
scalpello sulle papille d’ alto in basso , per 
ispremere i succhi che contenevano, feci escire 
UD liquore viscoso , d’ un bianco cinerognolo , 
avente la consistenza d’ un brodo chiaro, la^ni 
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quantità si aumentava a misura che io pene- 
trava nei corpi bronchiali. Arrivai finalmente 
a varj punti di questi condotti , dove cotesto 
brodo avea formato nn leggero strato sulle loro 
pareti , finiva col troncarle interamente ; con- 
servando sempre la medesima consistenza , o 
senza che la membrana mucosa , al disotto di 
questo ammasso puriforme, presentasse nessun 
carattere capace a rischiarare le Arie ricerche. 

I polmoni furono esaminati in tutte lo loro 
dimensioni j e niente non fe’ sospettare l’azio» 
ne del male , purché non si calcolino certi 
leggeri ingorgamenti sanguigni da me scoperti 
qua e là. Tutte le altre parti del corpo furono 
trovate sane. 

Seconda apertura del corpo. 

II cadavere su cui ho operato era £ una hanu 
hina di quaitr’ anni e mezzo, di fibra molle • 
pastosa. Qaest' infelice era morta dopo 65 ore di 
malattia , avendo goduto quattro rntermissiwù 
distinte. 

Il 'velo 'palàtino avéa una leggeVa flbgdsi, 
alcuni afti si mostrava'nò salla ifngua ^ f» 
tonsille avean più Volume ‘del itaiuràle^ éè'a- 
Sa potersi ciò àttribùite’ ad infìsiuiieiazione'atafe-- 
oedtfnte. Trovai verso if me^o delia» 'trackea*alrté- 
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irift ^ èuDa sua sapeifìcie cartilaginosa (i) , iirià 
lista membranosa ludga an pollice , larga tre 
lihee , d’ una densità da potersi stimare appe- 
na consistente. Sotto (Jùesta membrana scopersi 
bn leggèro strato di materia bianca, mucosa, 
agrunnrnte ; le pareti della trachea-arteria che 
èrano appoggiate contra quest’ indumento con- 
feèivavano lutti gli attributi della salute. Giuntd 
ai bronchi, trovai a sinistra una membrana asso- 
lutamente sìmile alla prima in densità e consi- 
stenza. La presi colle molle; la tirai, ed ella veu- 
he agevolmente presentando Varie laaitRcaisiuni 
Corrispondenti a quelle de’ bronchiali. Questa 
ìnmifìcuzioni eran cave, salvo che nell’estremitàj 
éd offrivano nell’ esterna lor (2) superfìcie un 
leggero indumento, biancastro, viscoso, senza 
fche alcuna alterazione comparisse sulla mem- 
brana mucosa che riveste questi organi. Tro- 
vai nei polmoni tie idatidi , alla partè supe- 


ri) Home assicura che là parte postcrìtìrc della 
'achea-arteria di’ è privata de’ cerchj cartilaginosi 
*v’ essere risguardata come la sede principale della 
ralattia. 

(2) Chiamo faccia esterna l’ap|>licata alla mem;- 
hina mneosa. 
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rìofe dei lobi (!)• Queste ìdatidi non aveano 
esercitato veruna influenza perniciosa sul pa> 
renchimo dei polmoni. Le altre parti del cor- 
po non presentarono niente che meriti d’ esser 
notato. 

Tali sono i fiitti da me osservati ; or li pa— 
onerò ai descritti da’ medici che mi han 
preceduto. 

Home (a) , ha riscontrato una falsa membra- 
na , una volta nella laringe , e otto volte tanto 
nella trachea-arteria quanto ne'hronchi ; offren- 
do in queste diverse posiaioni , dimensioni più 
o men grandi. Questa concrezione era molle 9 
tenue e purulenta ne’ bronchi Miei suo quarto 
soggetto ; mentre che ne' soggetti spettanti alla 
quinta , settima , ottava , nona e undecima 
osservazione , le ramificazioni delia trachea— 
arteiia erano ostruite da una mucosità puri— 
forme che le riempiva, ora in parte ed ora in- 
teramente. 

Okisi ha riscontrato un corpo membranoso , 
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Dureuil (i) l’ha visto, ora nella trachea, 
ne’bronchi, e nella laringe ; ì bronchi essendo 
inoltre gonfi da una materia poliposa. 

Salomon (a) li ha visti, siccome Dureuily nella 
atesHa posizione , ma senza muco purìfurme , 
almeno non ne parla. Bard e Michaelis (3) 
r han osservato sul velo palatino , sulle ton- 
sille e alla base della lingua. 

Rechou ( 4 ) » fatto questa stessa osservazio- 
ne , e di più egli ha riscontrato questa falsa 
membrana alla lingua , all’ esof-igo , allo sto- 
maco , siccome ha riscontrato i bionchi pieni 
di materia poiiposa. Mahon (5) ha trovato una 
membrana tenuissima , bianca e formante una 
specie di fodera nei bronchi. Questa mem- 
brana che varia e ' in lunghezza , e in lar- 
ghezza , offre anche delle differenze relative 
nella sua deusità ; ora è un foglio di carta 
che diminuisce appena i diametri del ca- 
nale aereo (6) , ora ottura talmente que- 


( 1 ) Opera citata. 

(а) Opera citata. 

(3) Opere citate. 

(4) Opera citata. 

(5j Opera citata. 

(б) Salomon , Middle ton- 
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itd catiate , che colla sua niasid sì OppohS 
al passaggio dellaria che si vuole aspirare (i), 
Questa deiisìtù noti è la stessa per tutti ; ora 
ella è più grande nell'alto che nel basso (2); 
Ora flocresce dalla laringe ai bronchi (3) , é 
talvolta, finalmente, ella è appetia sensibile d 
tielT’alto e del basso , mentre ohe la sua partd 
Inedia riempie tutta la cavità tracheale 1(4). 

Alle stesso variazioni dolio densità è sottoposta 
anche la forma; ora questa membrana s’ in- 
forma nella trachea e ne’ bronchi e della for^ 
ma rassomiglia con questi orgaoi perfettamen- 
te (5) ora ha nfia tessitura lisciai, tjuasi na-s 
Biro con dimensioni cormiiensurahili (6) , ori 
è tenui liste qua e là aftcr« nti senza seguito (7); 
ora strati puramente fioccosi, molli , schiumosi, 
purulenti o poliposi , che meritano appena il 
nome di motiibrana (3). Questo corpo raera- 

i - . ; , ,,, [>■ I l — 

(t) Htane , Salomon. • 

fa) Salonion , opera citata. 

( 3 ) Salomon , Hechou , opere citate. 

(4) Homft , opera citata. ’ ' 

( 5 ) Ch .<: , Cali iscti , opere citale. ' * 

(fy) tlonie , yun-B(;rgen , opere citate. 

{7) Rtùl , opera citata. ' 

(8) Home , Chambon , memoria della " socicl* 
reale di medicina, 17^2. ' ' ' , 
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braaoso può essere bianco , opaco (i) ) lucido,' 
bigiccio (a), cenerognolo ( 3 ). Home e Salomon (4) 
1’ han vista striata di sangue nell’ esterna sua 
superiìcie. Baylet 1’ ha trovata di color bruno ^ 
Home e Mithaelis l’hanno veduta nera. Tal- 
volta la Stessa concrezione cangiante in tutta 
la sua lunghezza si mostra ad un tempo bi- 
gia , rossa e pallida (5). 

La sua consistenza obbedisce alle vicissitu- 
dini della sua densità y forma e colore .■ ora è 
muco denso (6) , ora membrana molle (7) , la 
cui tenacità può accrescersi fino a paragonarsi 
alla pergamena disseccata ^'8), e capace di resi- 
atere agli sforzi con cui si tentasse di spezzarla 
e tagliarla anche dopo esser stata parecchi gior- 
ni consecutivi macerata nell* acqua tepida o 
nell’aceto (9). Spessissimo questo corpo, pre- 

(i) Engstroem , tJome, Gitisi, opere citate< 

(а) Home , opera citata. 

(3) Home , Dureuil , Rechou, 

{4) Opere citale. 

( 5 ) Martin. 

(б) tìhme , Dureuil , Rechou, 

(7) Home. 

(8} Home , opera citata. 

Ghisi Salomon Bord, BayUjf / ìlùhaéiis ; 
«pere citate. 
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sentatosi sotto una forma membranosa nella 
trachea arteria divien poliposo ne’brotichi (i), 
e spesso quivi noi diviene se non se dopo es- 
sere stato poliposo nella laringe , ed essersi 
coagulato nella trachea arteria (2). Finalmente 
ma più raramente ancora^ una stessa tenacità 
regna in tutta la sua estensione. Ho mentovato 
già questa ultima particolarità, confermata da 
più autorità. 

Questa concrezione è ordinariamente separata 
dalle pareti delle vie aeree da una materia vi- 
scosa , bianca , gialla , cenerina, opaca , schiu- 
mosa o puriforme; riposando allora su d'uno 
strato mobile, par fluttuante, e non senza no- 
stra meraviglia può , malgrado gli sforzi d’ una 
tosse soffocante , in mezzo a moti successivi d’e- 
spirazione e di contrazioni spasmodiche del con- 
dotto alimentare, mantenersi fìssa sa ques to pun-' 
to d’appoggio e determinare la morte. 

Talvolta parte di questa mucosità viene a si- 
tuarsi sulla falsa membrana, senza cessare d’ es- 
sergli di sostegno, o perchè dalla gran sua quan- 
tità sia forzata ad occupare tanti iuoghi*in una 


(i) Home , Salomon^ , opere citate, 

(a) Home opera citata. 


( ) 

volta j o perchè insensibilmente sorgendo dal 
fondo de’ bronchi che la lispingono , sia dalla 
sua viscosità fermata su questo corpo estraneo. 
In simile circostanza j se, come Rechou (i) , si 
soffia dell* aria per 1’ estremità superiore della 
trachea , non si giunge se non con difficoltà 
ed imperfettamente a spingerla fino a’ polmoni. 
Talvolta questo muco intermediario manca, e il 
corpo membranoso s’applica allora più o meno 
intimamente sulle pareti tracheali o bronchiali, 
e in questa posizione immediata può essere 
staccato , libero (2) , facile a mutar loco (3) , 
fortemente applicato, senz’essere aderente (4) in 
un sol punto, in più punti alla volta (5), più 
aderente alla sua parte inferiore che alla supe^ 
riore (6) , aderente alla trachea e non alla Ja- 
ring<? , alla laringe e non alla trachea (7), libero 
a sinistra ed abbasso, e debolmente attaccato 
alla parte destra della cartìlagi ne cricoide (8) eo. 


(1) Opera citata. 

(ai Home, opera citata. 

( 3 ) Home, Engstroem , opere citalej 

C 4 ) Salomon, opere citate e molti altri scrittori. 

(ò) Rosen , opera citata. 

(6; Callisen, opera citata. 

(7) Salomon, opera citata. .. : > 

(S) Michaelis , opera citata. 



( Ma ) 

Prima di abbandonare il cadavere per esa- 
minare la tossitiira , la oompotizione chimica 
e la natura di queato corpo membranoso e del 
muco che occupa, ora uoa delie sue superficie, 
«d ora tutte e due ad un tempo, è opportuno 
rassicurarsi dello stalo in cui si trova la mem- 
brana mucosa della trachea e dei branchi, in 
mezzo ai disordini che in essa accadono. 

La trachea del solo cadavere aperto da Gki- 
ai (i) , parve ad esso infiammata dalia sua 
origine al di sotto della laringe , fino alle ul- 
time ramificazioni hronchioli. i7ome (z), ha tro> 
Tato un rossore leggero e sensibile appena , 
esaminando gli avanzi inanimali del e 7.'* 
dei soggetti da luì curati; (la 9."“, i.®», 
osservazione da lai raccolte offrono lo stesso 
fenomeno) : questo rossore occupava principal- 
mente la parte superiore e posteriore della 


(i) Opera citata. Non dice quest’autore se i bron- 
chi eran turgidi di muco e coperti da una falsa mem- 
brana ; il suo silenaio ne fa dubitare che il Group 
non fosse causa di questa morte , poJcliè questa 
malattia non può esistere se le pareti del condotto 
aereo non si coprono di mucosità più o inf-no e 
di concrezioni membraniforrai., 

(a; Opera citata. 
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(Trachea. Lo stesso amore »iice di non averla 
trovato nel quiolo caduvere; « poiché ei non no 
parla dopo le autopsia cadaveriche da lui fatte 
oon eguale diligenza , uopo è conchiudere che 
ei non l’ha vistoj siccome si può cmiciiiudere da 
quel che dice(g.'’* osserv, ) che la trachea pnò 
esser goniìaia al di fuori , ma che questo gonfia- 
mento appartiene air«;dema, e da quel che dice, 
( S.Ta osserv.) che non esiste mpi ulcerazione sta- 
bilita in detrimento della niemhtana mucosa del 
condotto aereo, ciò che [tur si concludo dalle as- 
serzioni positive di Salomon (i), {■.“'s e a.da 
servaa.)edi flalenius (2}. Quest’ uUiir.o scrittore 
concorde co» DureuU e Rechou (d), ossienra inol- 
tre di non aver mai incontrato colore più vivo 
dell’ordinario da potersi riferire all’ infÌ4tti- 
mazione della membrana mucosa della trachea- 
arteria e dei Iiionchi. 

Salomon (4) ha visto talvolta un forte roa» 
sore sulla patte esterna ed interna della tra- 
chea , stendersi fino a’ bronchi per divenirvi 
più intensa; ed altre volle non ha notato nes- 
sun cangiamento di colore nel condotto aereo. 


(r) Opera citala, 
(a) Opera citata. 
(J) Opere citate. 
( 4 ) Opera citata. 
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M'ihon (i) ha visto questo condotto rosso ia 
on caso e non nell’ altro. Michaelis (a) ht vi* 
sto un debole rossore nel cadavere di sua so* 
velia-, un più espresso in altro soggetto, e l’e- 
piglottide gonfia in un terzo cadavere. Boeck (i) 
dice che in cene autopsie non ti- è accorto se il 
colore fosse più forte dell’ ordii^ario. Bard (4) 
ha raccolto un esempio d’ un colore vivissi* 
mo ed uno opposto di pallore più che natura- 
le. Pinci (5) parla di rossore in un caso « 
non in altri. Chaussier (6) ha visto la trachea 
offrire nelle sue superficie alcuni punti piu'o 
nren rossi, avendo i suoi vasi dilatati, e le vil- 
losità che li terminano più sporte e più allun- 
gate del naturale , ed aggiunge che la mem- 
brana che copie la laringe e la trachea è co- 
stant'-mente un po’ tumefatta. Il giornale di 
Hufeland contiene un’ osservazione che confer- 
nta le ultime osscrvaziooi di questo celebre 

professore , 


(i) Opera citata, 
(a) Opera citata. 

(3) Opera citata. 

(4) Opera citata. 

(5) Opera citata. 
(6} Opera citata. 
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pTofegsore , e le osservazioni analoghe di Mi- 
chaelis e di Home (i). Schwilgué {^) ha ora in- 
contrato un colore più vivo, ed ora ha tro- 
vato le vie aeree conservare l’ ordinario loro 
colore. Crawford ( 3 ) assicura ohe tolora tro- 
vatisi delle tracce di cancrena nella trachea o 
sue divisioni, esaminando gli avanzi delle vit- 
time oppresse dagli attacchi dell’ angina strìdu- 
la ; ma non avvalora con alcun fatto la sua 
asset'ime che divenendo puramente gratuita , 
non fa autorità. 

Tal’ è io stato degli organi sui quali il Group 
esercita i suoi danni. Non parlo di alcuni disor- 
dini ritrovati nel petto, non avend’essi nessun 
legame intimo colla malattia di che ragiono ; 
poiché Home , Engstroem , Martin , Rosen, Sa- 
lomon , Mahon , Dureuil , Chambon , Rechou (4) , 
ed un’ infinità d’ altri scrittóri han visto co- ' 
stantemenie i polmoni nel loro stato naturale, 
se si eccettui un piccolo rossore che manca 
quasi sempre; perciocché nelle numerose os- 


(1) Opero citate. 

(a) Opera citata. 

( 5 ) Opera citata. 

(4) he opere di questi autori si son citate. 

IO 
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scrvàzìoni trasmesseci da questi autori , non se 
ne fu menzione che solo tre volto (i); e que- 
sto rossore appena sensibile , non lia mai do- 
vuto far sospettare, per parte dell’organo pneu- 
nionico , nessuna reazione propria ad interrom- 
pere il corso ordinario della vita. Non parlerò 
nemmeno di qualche caso [(articolare j in cui 
i polmoni hanno offerto i caratteri di vera pe- 
ripneumonia (a): un tale stato può complicarsi 
col Group , senz’ essergli ioti maaieote unito, e 
poiché non esiste quasi mai siaiultaueamen te, 
con questa malattia, gli è eslratveo ogni qual- 
volta esiste ; a meno che non si consideri il 
Group come una delle cause che pa ssno de- 
terminare r infiammazione <lel tessutoi polmo- 
nare ; ma la causa oceasionuLe e passeggera 
mia malattia non dev’ essere confusa, colia 
malattia medesima. 

Non farò finalmente conto dell’ ingorga- 
mento mucoso che s’ è tro'Vato talv'olca nei pol- 
moni. Questo ii'gorgamemo è jiuramcnie pas- 


(1) Home, Salomon e Dureuil ■, son i soli che 
abbian mentovato silTatlo fenomeno tra gli scrit- 
tori che parlaron del Croup. 

(2) Gkisi , Burli , Michaelis han osservata questa 

particolarità. . 
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sivo } e non suppone in quest’ organo veruna 
alterazione propria , poiché proviene dal muco 
che seda dalle su pei ficio delle vie aeree , si rac- 
coglie in modo più o meno rapido nei canali 
ohe forman le divisioni bronchiali, imbarazza y 
sospende o distrugge interamente il lor movi- 
mento. 

Fattomi forte da queste testimonianze, e dalla 
mia propria esperienza, dico che l’autopsia cada- 
verica insieme co’ sintomi che contrassegnano il 
Group mentre siegue il corso de’ suoi disordi- 
ni , ne dimostra , in modo invincibile , che 
questa malattia ha la sua 9sde sulle pareti del 
condotto aereo. Or non mi rimane, per derivare 
da questi documenti tatti i soccorsi dì coi ho 
d’uopo, se non se, nel mezzo degli infiniti pe- 
rìcoli onde ri Group si circonda , d’ esaminare 
la natura di questa malattia , e a quel classe 
ordine , genere e specie debbasi riferirla , per 
collocarla nella tavola nosografica. 

Ho fatto già conoscere tutte le malattie alle 
quali s’è volutoerrooeamente paragonare il Cronp 
e mi è , a oiòtfare, bastato l’opporre i sirrtomi ri- 
spettivi. L’autopsia cadaverica or dà novella for- 
za a tutte le ragioni addotte per istabilire questa 
differenza : ma non basta aver provato che 11 
Group non deve esser confuso con' questa o 


I 
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Quella malattia > è forza altresì oh’ io dici 
quale si è la sua propria satura. 

Poiché il Group s’ esercita nulla membrana 
mucosa del cuudotto aereo , debbesi coocliiu- 
dere , o che appartieue alle flef^niasie delie 
membrane mucose , e che le conureaiuiii mem- 
branifornii e gli auitiiassi polipusi che cuntrat- 
S<!guano la sua preseuzd souu il risultato di 
quest’ infiammazione , o che questi prodotti 
albuminosi suu forniti da una suite di transa* 
dazione} conseguenza d’una debolezza costitu- 
tiva. Esaminiamo quale di queate due cause 
noi dobbiamo accusare ; o se queste due cause, 
aucorcbè per natura opposte, possono produrre 
effetti identici. 

In nna parola, questa concrezione micidiale, in- 
tercettando l’aria atmosferica , per cui si accende 
e maoiieue la face della vita, è deasa il prodotto 
4’ uno atatu infiammatorio delia membrana inut 
cosa ? o bensì , fui masi su quest’ organo senza 

ch’esso UB sia partecipe, e quuud’esso è nell’iiier- 

ziaì Tale è la difiicoilà che dobbiam moverci, 
alla quale n’ è forza rispondere per assicurare 
il noBiìo diagnoatico , il nostro prognostico , e 
dare alla aura richiesta dalle circostanze, l’ efr 
ficacia comaudata dai pencoli della malattia. 

{secondo i medici , deyesi intandei^e per id* 
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^niniazionr!, lo stato <i' uu corjso org^riiezàio 
diirqiite il qa.ile succpsaivaraente si svilnppand 
in .guisa piò o meno intensa, piò o meno acu- 
ta , in un 'periodo di tempo più o men lungo, 
con remissione o senza, con moto febbrile ma- 
nifesto o senza (t), il calore, il rossore, il 
dolore , il gonfiamento e la tensione. 

, Seconde queste medesime autorità che ri'* 
salgono fino al secolo d’ Ippocrate , ogni in- 
fiammazione si termina con risoluzione , sup* 
pu razione, cancrena, induramento, cancro o for- 
mazione di croste gluttinose; ora, da ciò che 
abbiam detto nel cap. I, o si considerino i fe- 
nomeni relativi all’ invasione del Cionp, o si 
considerino i sintomi che contrassegnano la sua 
presenza , questa malattia può esistere senza 


(al Murray pensa che u n’ infiammazione , (della 
quale si può Suppore un’iufinità di gradi, par- 
tendo dal più piccolo punto in cui comincia , ed. 
ergendosi successivamente fino al massimo della 
sua intensità ) può esistere , almeno per qualche 
-tempo, senza nessun sentimento febbrile. Consente 
^on questa opinione la mia , tanto più che il male, 
potendo essere assai circonscritto , non proverà ve- 
.runa reazione capace di determinare un moto feb- 
)>rile manifesto. 
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calore^ lenza rossore} senza dolore, senza gon- 
fiamento e senza tensione. 

Dal detto, non ha guari, nel VII «apitolo, il 
Group non termina mai colla suppatrazione , 
cancrena , induramento , cancro o formazione 
di croste gluttinose ; dunque il Group non di- 
pende dallo stato ioBammatorio delle vie aeree, 
e se alcuni fatti isolati sembrano appartenere 
all’ infiammazione e ai fenomeni che la ter- 
minano , questi fatti , la cui rarità contrasta 
cogli inficiti esempi che lor s’oppongono, ci 
sforzano a cercarne la sorgente indipendente 
dal Group ; tanto più che simili fatti , di cui 
i più favorevoli all’ opinione a noi contraria 
8>app^gglano sul rossore della membrana mn- 
eosa , scoperta da alcuni medici nel cadavere 
di persone morte dal Group , non bastano a 
provare che possa esistere , quantunque raris- 
simsmente, uno stato infiammatorio ; poiché 
1 infiammazione non si compone unicamente 
di rossore, ma di calore altresì, di dolore, di 
gonfiamento e. di tensioni ; e tutti questi fe- 
nomeni terminano in risoluzione, suppurazio- 
ne , cancrena ec. ; ór nè i sintomi dell*infiam- 
mazione , nà i darmi dall’ infiammazione pro- 
dotti non si risconrrano nel Group. Dunque il 
Group non è malattia infiammatoria. E invano 
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si atJdurrebbe esser bastevole questo rossore a 
cagionare 1’ afflusso del muco e le concrezioni 
albuminose die danno al Cronp qiid carattere 
che ali è proprio ; la proposidone è pura- 
mente gratuita , poiclié questo rossore quasi 
mai non esiste , e i l Group non potrebbe esi- 
stere senza questo muco o senza le rlense con- 
crezioni orili’ è irtibarazzàto il comlotto aereo. 
Perchè cercare doppia causa quando «na sola 
Jiastn per ispiegar tutto ? Il Cronp esiste quasi 
Sempre scnZa che la membrana mucosa (ra- 
dicale e bronchiale sia più rossa dell” ordina- 
rio ; dunque sopravvenendo un rosso straordi- 
natio^ esso è indipendente dal Group ^ e non 
può appartenergli che per complicazione. 

Dirassi che questo rossore, del pari che l’in- 
fiammazlone di cui è simbolo , non possono 
terminarsi j come comunemente si osserva, per- 
chè r albumine che olibedisce alla loro in- 
fluenza ed ocenpa le pareti del condotto aereo 
determina l’ asfìsia che ne ferma i progressi ? 
Ma oltre che questa nuova supposizione è gra- 
tuita come la prima, ella è ancora potente- 
niente combattuta dalla giornaliera esperienza, 
la quale ne insegna che il Cronp può durare 
5,6,7, 8,9, IO, II, 12, J8 giorni e più 
(Gap. I.) ; or riiiflamniazione può seguire tutti 
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3 suoi sladj in questo periodo. Dunqae il Group 
non è malattia infiammatoria. 

Dirassi col celebre professore Pinel (0 ( conve- 
nendo seco lui che l’aumento del rossore della 
membrana mucosa aerea non si osserva costan- 
temente dopo la morte , quantunque tutti pii 
altri fenomeni del Group abbian esistito ) che 
r assenza di questo rossore caratteristico del- 
r infiammazione, può attribuirsi all’ esudazione 
albuminosa avvenuta , e che vieta 1’ ingorga- 
mento infiammatorio , come può essere attri* 
butta alla morte la quale non lascia verno se- 
gno nè dì rossore nè d’ infiammazione ? Ma que- 
sta doppia spiegaaione ammettersi iien si po- 
trebbe, perciocché l’ esudazione dell’ albuaiìne 
secondo gli opinanti che il Group è malattìa 
infiammatoria , è il prodotto di quest’ infiam- 
mazione, e sostenere ehe l’infiammazione cessa 
perchè 1’ albumine abbonda , è un’ asserzione 
che si contraddice. D’altronde in questa ipote- 
ai , non si dovrebbe mai trovare uno stato in- 
fiammatorio , poiché r albumine che abbonda 
nel Group , piò o meno sulle pareti del con- 


(i) Nosografia filosofica, tom. a, pag. aaa, 
terza edizione. 
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(lotto aereo, dovrebbe constanteniente impedire 
o dissipare l’ infìamiuasione. 

Rispetto all'opinione che attribuisce alla 
morte il potere di far sparire i disordini che 
l’/han provocata, dico eh’ essa è egualmente 
erronea, poiché oidìnariareente noi non senten- 
ziamo che Io stato infiammatorio abbia esisti- ' 

to se non se dopo 1' autopsia cadaverica. 

• Ricapìtolo e dico: il Group non si presenta 
quasi mai con un aspetto infiammatorio; dunqu» 
il Cronpè indipendente dairinfìammazione, pur- 
ché non si distinguano due specie di Group delle 
quali runa apparterrebbe all’ infiammazione, e 
l’altra a una debolezza costitutiva clie favorireb* 
be l’esudazìone albuminosa ma questa dop- 
pia causa non potrebbe essere ammessa, poi- 
ché cause dìametralmeute opposte dovrebbo- 
no produrre effetti opposti ; ora, secondo il sig. 

Pinel ( tutti gii osservatori pensano come que- 
sto professore ) V aumento del rossore della mem- 
brana mucosa , non osservasi costantemente dopo 
la morte , quantunque tutti gli altri Jenomeni del 
Croup abbian esistito. Dunque il Group che pro- 
viene per causa di debolezza , è lo stesso dei 
Group che dipende da un infiammazione: ciò che 
non è ammissibile. . . , dunque poiché il Group 
esiste quasi sempre senz’infiammazione non deve 
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F«so attribuirai airintiammazione) quando eaìato 
ron:;iuiitamentn coti uno stato iofìammatorio, 
‘J’ intìamruazione della membrana mucosa aerea 
potendo romplicaro col Group sena’ essergli 
unito siccome causa (i). D’altronde se si am- 
mettesse il Group infìaniniatorio , una tal specie 
dovrebbe principalmente incontrarsi ne’ fan- 
ciulli furti e robusti; or la giorna lieta esperienza 
ne insegna che il Group attacca di preferenza^ 
0 dirò quasi con certa predilezione^ i fanciulli 
deboli... Dunque I’ infiammazione non è mai 
causa essenziale del Group. Se il Group e ma- 
lattia infiammatoria , egli deve seguire un cor- 
so costante più o men sostenuto; ora, si osser- 
vano spessissimo intermittenze manifeste e lun- 
ghissime fra i suoi accessi , e talvolta dopo 
di esse il fanciullo perisce in un tratto sof- 
focato dall* albumine che si è coagulato... 
Dunque quest* albumine non fu coagulato da 
una antecedente infiammazione. Se il Group 
dipende da uno stato infiammatorio debbesi 


fr) Quest’ iiifiamuiazionc accidentale può esser 
prodotta dalla reazione della membrana mucosa 
tracheale, che si irrila’e sferra per espellere i corpi 
albuminosi che 1’ imbarazzano. 
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sempre trovare più o meno di rossore sulla mera» 
Lrana mucosa aerea ; ora «questa membrana è 
talvolta più pallida del naturale ( Cap. VII.).. 
Dunque il Group non è malattia iaftammatoria. 

Dirassi che i bambini prescelti dal Group 
aon tanto più esposti a’ suoi colpi , quanto più 
delicata è la loro libra; che in mezzo alla de- 
bolezza che li sottopone alle più piccole im- 
pressioni (i) la membrana mucosa pneumoni- 
ca che riceve tutte le influenze dell’ atmos- 
fera nei movi menti successivi d’ aspirazione ed. 
es{) razione , s’ irrita per ogni inclemenza d’a- 
ria , e che durante quest’ agitazione che ac- 
cresce il suo orgasmo secretorio , ì fluidi che 
um< ttano abitualmente la libera sua superficie 
vieppiù s’aumentano in essa, s’ accumulano, 
e si addenstfoo perdendo le parti loro più fine 
che volano coH’aria la quale circola «mutinua- 
inente nel condotto aereo, e torse perdendo un 
principio gazoso, ignoto finora, ma che il fisio- 
logo può supporre, ancorché non si possa ren- 
dersi ragione della natnra di quello ; dirossi 
che queste mucosità condensandosi, e prenden- 


(i) Più siam deboli, più gli agenti che ci cirv 
coudano ci eccitano con forza. 
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ilo a TÌcenda una forma poliposa e tnembrano" 
«a , e oppoaendo cos) un ostacolo all’ introdu- 
zione deli’ aria atmosferica determinano l* a- 
sfisia e la morte ? 

> Questa spiegazione ha qualche cosa di sedu- 
cente , e la sua semplicità mi forzerebbe ac} 
ammetterla , se col suo soccorso potessi io dar- 
mi conto di tutti i fenomeni che il Group ner 
n(Fre ; ma non basta dire che la più piccola 
causa pnò aumentare la secrezione mucosa : 
-bisogna potersi persuadere eziandio che si flatta 
causa , per debole che sia , può mutare la na- 
tura di simile secrezione , iroperciocehè la so- 
stanza poliposa e le false membrane che parti- 
cularizzaao il Group , non sono identiche col 
fluido mucoso che copre ordinariamente le 
pareti tracheali, questi fluidi essendo un com- 
posto (T albumine che una gran quantità d’ a- 
cqua tiene in dissoluzione, e la sostanza poliposa 
e la falsa membrana essendo un composto di 
puro albumine , che si è coagulato , e che in 
questo stato d’ isolamento esce dai corpi papil- 
lari che si innalzano sulla snperfìcie mucosa; 
poiché se si premono in guisa da spremerne i 
succhi che contengono, si fa escire la sostanza 
poliposa ; or questa sostanza non può apparte- 
nere ai corpi papillari se non perchè la tras- 
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mettono dopo averla ricevuta col mezfeo diurni 
licatjca salutare che si opera, a meno òhe uoa 
SI dica che questi corpi ricevendo un’ ìmpresf 
sioue , che gli eccita , perdono la loro sensi** 
bilità ordinaria e danno nuovi prodotti ; ma 
qiii'sta spiegazione y oltre esser gratuita y non 
può conciliarsi colie specie di Group che in 
nn istante son micidiali , e noi sono se non 
se perchè il condotto aereo si trova turato (i). 

Aggiungerò finalmente che per osservazione 
costante il Group non attacca quasi mai i bam- 
bini non divezzati ; certamente perchè il latte 
della natrice comunica al bambino un grado 
d’energia bastevole onde i fenomeni dell’ eraa- 
tosi e delle assimilazioni si compiano) e perchè 
col favore di questa vitalità) 1’ albumine non, 
sia dipartito , donde potrebbe risaltare il suo 
accumulamento nel condotto aereo. Questa os- 
servazione ) che deve renderci ognora più at-, 
tenti all’ allattamentO) e che c’impone l’obbligo, 
dì prolungarne l’uso fino all’epoca in cui il 
fanciullo avrà acquistato tanto di forza per corn- 
piere interamente le funzioni digestive, sum- 


( 1 ) Gap. 1, sintomi del Group considerati rcla* 
tivaiaenu; ai periodi della rnalattia. 
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ministra nn naoro sostegno a tutti i ragiona- 
menti da me accamalati onde provare che il 
Group non è malattia infiammatoria della meni« 
brana mncosa tracheale. 

Come adunque formasi la falsa membrana 
che conduce alla tomba i bambini sa cui essa 
prodace 1’ astisi a f 

Setrza osare di rapire il suo secreto alla na- 
tura , ma poteudo avventurare uonjcUure più 
O meno soddisfacenti , dico come ho già an- 
nunciato , che questa membrana ò il prodotto 
dell' albumine che si coagob ; sia che questo 
flaido animalizzato contragga una tal tendenza 
per un'alterazione di tutto il sistenva che con- 
servando ancora il potere di reagire , espelle 
con isforzi per gli emantorj che gii son piùi 
favorevoli 1’ agente che 1’ imbarazza ed attra- 
versa tutte le funzioni dell’ economia , l'sia 
che il potere di coagularsi sia dato all’olbu- 
ttiiiie dai corpi capillafi che s’innalzano sulla 
membrana mneosa che' eopre la trachea-arte- 
ria j i bronchi e le lor dipendenze y e di cui 
la senslbilirà in ragionei de’ cangiauiviui ohe 
prova, può far nascerò nuovi prodotti (i). Noi 


(a) I cangiamenti di Cui parlo , senza che mi sia 
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uniremo a questa doppia causa l’.izione deH’aria 
atmosferica che potendo sciogliere in mezzo 


dato di spiegarli , quantunque suppongano un’ al- 
terazione nella sensibilità abituale , non devono 
esser confusi coi disordini che appartengono all’in- 
Hammazione, qualunque sia la sua intensità, poi- 
ché , malgrado questi cangiamenti , la membrana 
mucosa non presenta alcun segno sensibile d’ alte- 
razione: lo che non accaderebbe se esistesse uno stato 
inliamraatorio, anche nel suo minimum d’inten- 
sità, e questo minimum d’intensità non può ac- 
cordarsi colla rapidità e la gravità dei disordini 
che il Croup produce. Dirò dunque (senza temere 
che questa ripetizione sia fastidiosa , av'vognaché i 
mici lettori debbono ricercar la verità con quella 
stessa sollecitudine con cui io la ricerco ) che la 
falsa membrana che particolarizza il Croup è pro- 
dotta da una lesione propria nella sensibilità dei 
lollicoli che s’ ergono sulle superficie aeree , come 
può dipendere da un’alterazione generale di tutto 
il sistema segnatamente del linfatico. Nell’ ultima 
ipotesi e in conseguenza di quest’ alterazione ge- 
nerale , l’ albumine ingombra tutti gli organi , die 
sforzandosi di sbarazzarsene, la spingono verso ì 
differenti emuntorj ; e quando questo scarico ha 
luogo pel Condotto aereo , il Croup si manifesta 
cou tutta la scric dei sintomi che il contrassegnauo- 
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dei tnuvimenti successivi «l’aspìrasione ed espi» 


Potrebbesi domandare , senza abbandonarsi a sup- 
posizioni , come questa qualità d’ albumine possa 
l'ormarsi nella debolezza dell’ intero sistema , poi- 
ché secondo Hewton ( tom i , pag. 4^}* pii*' 
animale è indebolito dalla dieta o da una bevanda 
puramente acquosa , meno albumine il suo sistema 
linfatico contiene. Per risolvere una tale difficoltà, 
rispondo eh’ io non pretendo già che i bambini de- 
boli assaliti dal Group elaborino maggior quantità 
d’ albumine , che i bambini robusti rispettali dal 
Group i ma dico che ne' bambini deboli il princi- 
pio albuminoso ,si separa dagli altri fiuid> , e 
che siffatto spartimento non accade nell’ individuo 
di forte costituzione : cos'i , Bennet ( ihealrum la- 
lidorum ) assicura aver visto varj fisici ridotti 
all’ ultimo grado di marasmo emettere per lungo 
tempo sputi puriformi , e nondimeno , dopo la 
morte, non iscoprirsi in essi veruna sede di suppura- 
zione , nè verun segno d’ alterazione nel tessuto 
stesso dei poluiom. Reid, Mot goni ■, lùeutaad, 
Pinci e Portai, attestano gli stessi fatti. 

Cosi, nelle diabete , il principio muco-zucebe- 
ralo perde i legami che l’ univano ai differenti 
«rgaui e fngge colle orine. 

Per concepire vieppiù questo spartimento del 
principio albuminoso, basta ricordarsi che onde la 
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mione i principi estranei (i) airalbnmine che 
soa portati con esso sulle (s p'^rtjcie mucose, 
snercè la loro fluidità che dipendeva dalla loro 


aanguificazioiie si operi nell’ atto respiratorio , bi* 
sogna, secondo i chimici, che il fosfato di Jerro 
disciolto sia dalla soda , che il ferro eccedente s'os- 
sidi e che l'osstgene sia assorbito dall' albumine. 
Suppongliiamo che la sanguificazione non si operi 
che imperfettamente ( la debolezza dei bambini 
de’ quali ragioniamo ne permette la supposizione), 
allora 1’ albumine non assorbirà più 1’ ossigeno , o 
non r assorbirà che in modo imperfetto; e in que- 
sto stato d’ isolamento , perdendo la sua plasti- 
cità, r albumine diverrà corpo estraneo nell’eco- 
nomia vivente che si solleverà per espellerlo , a 
che r espellerà per le vie aeree dove diverrà con- 
creto , tanto per la reazione dei corpi papillari 
che s’alzano sulle superficie mucose aeree , come 
per r azione dell’aria atmosferica che s’ insinua con- 
tinuamente su queste supeificie» j 

(i) Questi principi estranei potrebbero essere 
un gas della natura di quello che Moscati dico 
esistere nel sangue; questo gas si dissipa a misura che 
r albumine si trova in contatto coll’aria atmosfe- 
rica, e, privato del suo dissolvente, 1’ albumine 
passa successivamente da uno stato polipMO in una 
®»nsi8tenza membranosa i in guisa che il sangue ^ 

ai 
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Qnione, la lascia iccperta all' aziona delie po» 
tenae cIm governaoo la sua denùsà , aiooonie 
noi possìam associarle i diveTsi gradi, di ealoae 
che possono svilupparsi nel condotto aereo, 
in mezzo a disordini che sforzano questo coa- 
dotto alla reazione (sforzo salutare della na- 
tura che tende a distruggere gli cff-ttr d’ ogni 
potenza nociva applicata all’ economia vivente, 

• donde nascono nella malattia di cui ci occu- 
piamo, la tosse, la difficoltà del respiro, l’alte- 
razione della yoce, e la moltiplicità dei sintomi 
da noi già descritti ). 

So che alcuni inediei , amici del mirabile , 
i quali stimano potersi paragonare i pcodutti 
risultaiici da una forza viva , a quelli ohe il 
ehiinieo ottiene sui suoi fornelli , han profe- 
rito, che nel Group 1’ albumine si addensava , 
come si coagula quando si curi con un acido o 
lo si sottopone all’azione del fuoco. Ma donde 
vengono queste sostanze coagulanti f ' Son esse 
mescolate all’aria che si respira? Si sviluppano 
dagli aliioenti e dalle bevande di cui si fa uso? 
Se queste sostanze sono sparse neH’aria, la meui- 

• ■' — ■■■■— ■■ I il. - — j ■ 

che si riceve, ia una mestola , perde , gel riposo , 
raffreddandosi, il pviitcipio. che gU dava la fluidità» 
e presenta novelle forme. 
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Lraoà pitaitaria^ la membrana pae^mofeiea , il 
parenchima intero dei polmoni , in cui l'aria 
a* immerge peVooirendo le innumeievoU divi* 
aàotii hiouehiali , devono, sopportare la loro a« 
sùoue. 

.Se'qoeste sostanae sviluppaaai dalle bevande 
ed aiimeoti impiegati al nostro sostentamento j 
la lingua, le pareti della bocca, la £aringe , 
V esofago , lo stomaco ec> , sono sottoposti alta 
aua-iufluenea distiatiiva; e gli adulti come i 
fanciulli devono essere cqlpiti in modo più o 
meno intenso. Or 1’ esperienza combatte tatie 
queste ipotesi; dunque la coagulazione deH’al- 
bu mine, dipendo dalle cause che noi le abbiain 
assegnata , senza potere spiegare il modo di 
qoest’ azione (i). * 


11 &ig. Alfonso Leroi, professore alla scuola di 
■sedicina di Parigi soslicac, in una memoria da lui 
pabblicata sul^ Group , che questa malattia è par- 
ticolare alla specie umaua , inipcrciocchò la testa 
degli animali essendo proporzionatamente più pic- 
cola dell’umana, dev’essere meno soggetta alle 
flussioni. Da ciò dunque si può conchiudere clic 
questo medico pone il Group fra le malattie in- 
flammatorie., quantunque nella stessa opera egli 
faccia dipendere la falsa membrana die. cai'alt^r' 


Digitìzed by Google 



(t64) 

- Abbandoniamo il cadavere , e ricchi dello 
fatte csaervaeioni , esaminiamo qaal sia la na- 
tura di qa^sto corpo membranoso , di questo 
muco puriforme che noi abbiam trovato nello 
vie aeree , e donde derivi la sorgente dei di- 
sordini che si manifestano e della morte che li 
termina. 

Comincerò col co nfatiTc Salomon, Boek ^Van- 
htrgen , ed altri medici ì qnali pretendono che 
questa membrana è organizzata , e che le sue 
iìbie longitudinali sono non equivoca pròva di 
vivente struttura. ■ - , ■ ' 


TÌz?s tal malattia dalla coSgnIazioiic ebimica deli’al- 
buminc mentre esce coll’acido carbonico e 1’ acqua 
in l'orma gazosa , dai polmoni ond’ è separata. 
Senza intrattenermi a quest’ idee, baslcvolmente 
conosciute per difettose , volendo Sj)icgare percliè 
il Group diriga tutti i suoi colpi sull’ uomo , -os- 
servo che gli animali nei primordj della vita go- 
dono di quasi tutta 1’ energia dell’ animale perfe- 
zionato, mentre che nella specie umana, il bam- 
bino arriva lentamente , tra mille pericoli proprj 
alla sua costituzione , ed aggravali ancora dai tra- 
viamenti di regime a cui i suoi genitori s’abban- 
donano , al termine in cui le sue forze abbastanza 
sviluppate , il liberano più o meno dagli agenti 
dislratlori che eircondauo la sua culliu 
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Per dìsfrnggere del tatto simili assersioni ; 
mi basterà osservare che la materia poliposa 
che si trova qua e là , sotto e sopra la mem- 
brana , nella trachea , ne’ bronchi e lor divi- 
sioni'; è della natura medesima di queste con- 
crezioni. 

L'analisi chimica ne proverà la loro iden- 
tità ^ c noi abbiam già visto che la falsa mem- 
brana può essere più o raen consistente in un 
punto , e in piu punti alla volta, all’alto 
della trachea , lungo questo cilindro nelle sue 
divisioni : cioè lo stesso corpo che ricopre la 
vie aeree , ora è filamentoso e viscoso, ora è 
più o meno caogulato, mucoso sopra una estena 
sioiie determinata , concreto sotto altro ec. j 
dunque la parte mucosa non differisce dalla 
parte membranosa che per un minor grado di 
Ciitulerrsiizione : ora ' qufsto difetto di densità 
non suppone alcuna differenza nei princìpj co- 
stituenti , poiché la parte che non è coagulata 
può divenirlo: dunque una è la natura del muco 
e della membrana; ma il muco non è organiz- 
Bato : dunque anche la membrana non è orga- 
nizzala.,,, Questa concrezione è dunque analoga 
a tutte quelle che furmansi sulle altre superfi- 
cie perspirabili ; essa si divide, si lacera in- 
distintamente in tutte le guise; la sua tessitura 
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laBiinosa j la sua apparenza fibrosa scotnpajOiio 
con più attento esame; mai non ri si trova'in essA 
la trama cellulare , la dispoaizione d’ areole e 
di ramifioaaioni vascolari (i), nè quella resistenza 
e quella estensibilità che caratterizzano 1« 
parti organizzate. ,, 

,, Rassomiglia assai questa concrezione per Sua 
natura alle false membrcne ohe Ruysch formava 
dibattendo il sangne coi fusti di betula (a), 
m che si potrebbe far nascere sulla snperficia 
di differenti membrane per I’ effetto d’ una con» 
tinua irritazione , determinando un nuovo modo 
d’azione che muterebbe lo stato delle vilio~ 
aita (3). „ 


(i) Veggonsi talvolta de’ vasi che si continuano 
neH’interior delle concrezioni dense, come 1’ hanno 
osservato p'an^Bergen e il professore Chaussier^ o 
questi vasi non abbiano che una vascolare appa- 
renza che ripetono dai getti di sangue che pene- 
trano nell’ albumine quand’ è in istato macoso ' e 
sien^ un prolungamento di estremità vascolari che 
vegetano dopo aver perduto la lor forza di coesione. 

C») V. le note colle quali Chautsier ha arrid- 
, chilo la traduzione francese della piretologia di 
Selle fatta da Nauche, pag. 

(3) Chat^iier ha tentato felicemente queste al- 
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Ttil* è 1» 6omposÌ2Ìonc fìsiefl di tquFj^ti eor|ji 
xnenibtannsi che naiora considereremo ooira)uto 


lime cspérienzc< Al forno Le.roi rrferi’sce l’esempio 
d’ un giovane apc/radc , clic,' avendo ca-sualineirle 
respirato il vapore dell’acido muriatico ossigenato, 
restituv dopo un prolungato fastidio, una coocte* 
zions membraniforme , simile a qnella che si os- 
serva nel Group. 

lìfillé ha visto 1’ aspirazione dello stesso acidè 
raurìatico ossigenato occasionare qnsst tatti i sintomi 
proprj all’angina di Bnerhai-e’, ed io ho fatto, a 
mio senno , nascere concrezioni pseudo^membranosc 
iniettando nella trachea-arteria di tre cani ^ di duè 
gatti ed un porcello d’india , una dissoluzione eoa- 
centrata di muriato di soda , una dissoluzicme pià 
o men forte di solfato di zinco, ana mistura di 
acqua , d’ acido nitrico c d’ acido nvoriatico ossi- 
genato. Ogni oncia d’acqua che io impiegava a 
queste iti|czioRÌ coatetreva da dieci sino a trenta 
grani d’uno di questi tre acidi. Tali irgezioni faron 
fatte successivamente a'trav^erso le fosse nasali, la 
bocca , e mercè 1’ operazione della uaclicotomia< 
L’ animale sottomesso a queste prove , era tanto 
più tormentato , qnaoto ia quantitk d* acido era 
piÀ' forte , segaetainente qnand’io mi lervia d’acido 
nitro-muriatico. Quand’ io injettava a travetto lo 
paoMÌ inciso dello trachea-arteria avea onta , fatta 
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delle potenee cbimidhe, per conoscerne i prin>> 
cipj costitneoti , e convìncerci viemmaggior> 


l’injezione, di riavvicinare gli estremi della piaga, 
per evitare il contatto dell’ aria , e per impedire 
alle secrezioni della membrana mucosa di scappar 
da quest’apertura. Ognuno de’ sei in.licati animali 
che servir dovevano all’ esperienza , ha sopportato 
sei injezioni , due per ogni processo. Furono esse 
fatte in ogni animale nella corrente d’ un sol g or- 
no ; ogni injczione provocava 1’ uscita d’ una quan- 
tità più o men grande di sangue schiumoso. Il 
porcello d’ India non sopravvisse che i8 ore ; ed 
Lo ammazzato i cani ed i gatti quattro giorni dopo 
1’ esperienza. Questi animali tutti bau provato co- 
stantemente un malessere che aumentavasi , diven- 
nero tristi , e cercavan l’oscurità ; il porcello d’ In- 
dia mandava mai sempre gridi lamentevoli ; la 
sua voce mi parve alterata j ed alterato parimente 
mi parve 1’ abbaiamento dei cani che io cercava di 
provocare ; la respirazione appariva da principio cal- 
ma in tuttij si dilGcoIiònel porcello d’india ott’ore 
dopo , e non cominciò ad esser penosa nei cani e 
nei gatti che verso la fine . del - siH:ondo giorno ; 
parve allor farsi un certo rumore che io attribuiva 
tanto all’urto dell’aria atmosferica, che nei moli 
d’aspirazione ed espirazione, si spingeva contro le 
mucosità più o meno abboadauti che imbarazzavano il 
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aiRiite che queste false membrane noi pii^ 
volte ed antecipatameate distinte col nome di 


condotto aereo quanto al cangiamento di sensibi- 
lità che questo condotto dovea provare Tutti que- 
sti animali palesarono avversione al cibo , ma mi- 
nore però pel latte che per ogni altra sostanza. 

Fatta l’inspezione cadaverica , trovai la mem- 
brana mucosa del velo palatino, della laringe, dell* 
faringe , della trachea-arteria e dei bronchi più o 
inen colpiti dalla flogosi e ricoperta d’ una infiniti 

di piccole concrezioni '.nicmbraniformi, le nne dalle 

altre isolate, ed offrenti diversi colori. Queste con-, 
erezioni erano talvolta fortemente aderenti alle pa- 
reti donde originavano, e talvolta erano staccale e 
coprian ulcerazioni più o men profonde, lo allora 
le riguardava come nn pus che alzatosi da un ul- 
cera . avea preso, disseccandosi, un’apparenza glut- 
tinosa ; i polmoni aveano contratto vade adt renze 
col diaframma ; e il loro parenchima era tnrgido 
di sangue , segnatamente alla parte superiore. Que- 
sti disordini che paragonar si polrebbono all’an- 
gina tracheale di Boerhave, eran maggiori nel por- 
cello d’india che ne’ cani e ne’ gatti. '/ 

Ho, già parlato di queste false membrane che un 
agente morbifico sviluppa nello stomaco , negl’ in- 
testini . nella vie aeree, ma dicendo, che 1’ irrita- 
aione delle membrane mucose può dar nascila a 

; 


Digitized by Google 



(' *70 )■ 

prodotto albumiuoso , ricoooscono réalmcnto 
questa sorgente. ' ' • . 

Ho alternativamente e a molto riprese , spe- 
rimentato queste concrezioni , e il muco che 
le impaccia. Parteciperò questo esperienze. 

Prima esperienza. 

1 corpi membranosi sui quali operai aveao 
la forma di raschiature di corna di cervo ; molte 
erano contornate in spirale ; s* allungavau-o quan- 
d’ io le tirava in seirso opposto ; erano bigie di 
colore e dense quanto un foglio di sottilissima 
Carta ; eran state espettorate sui declinar dell’ 
accesso (i), in mezzo a materie^iìoccose e gialla- 
stre .... Dopo aver separato queste membrane 
dalle sostanze che lor erano estranee, ed es- 
sermi assicurato, del lor peso, ch’ero di dieci 
grani, le iminerst in un vaso ohe contenea una 


queste concrezioni,' sono ben lontano dal voler as- 
segnare una eguale origine alla membrana rSie par- 
ticolarizza il Group. Ogni altra causa pnò produrre 
questo fenomeno , ed è necessario ricorrere a que- 
sta causa, quando trattasi del Group,’ come l’ho 
già bastantemente dimostrato. ■ •’ 

bambino morì nel quarto accesso. - 
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libbra d’aeqàa distillata; « Sempre gallegia> 
rorro. Le disposi ki modo a .moltiplicare i lor 
ponti di contatto coll’ acqua. Turai con gran 
diligenaa il Taso cbc posi in loco fresco , dove 
il lasciai per cinque giorni , badando d’ agitarlo 
spesso. 

Dopo questo deeorso di tempo ritirai le mem- 
brane; mi parvero le stesse coinè nel momento 
deir immersione ; oondimeito l’acqua era un 
po’ torbida. Sottomisi quest’ acqua all’ azione 
del fuooo^ 6 divenne leggermente latterizia. 
Immersi le membrane in due oncie di aceto 
bianco , che serve agli usi domestici. Dopo 
ventiqaattr’ore di questa nuova immersione, a- 
vevano acquistato un color nereggiante; la lor 
eonsistenza mi parve maggiore* Le tolsi all’ ace* 
to , le immersi in due oncie d’acqua bollente; 

. quest’acqua . si coperse di bolle, e prese un leg- 
gerissimo color giallo. Le membrane divennero 
più ooa crete , e si pìcgatrono sovra se stesse. 
Le ritrassi , ed aveano perduto 1’ ottavo del lor 
peso. Le misi io un vaso che conteneva del 
acido solf<rrico a dieoi gradi e resistettero al la sua 
azioQft. Le immersi in una disoluzione di po- 
tassa ( un dramma di potassa in tre oncie 
d’ acqua oabla che mantenni io questa tempe- 
ratura poneii4]«*a in un bagno di sabbia ); esse v 
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li ramollaròno insensibiimentity e<! erano into> 
Tamente disniolte dopo ott’ ore. L' aoqna parta 
allora nn poco intorbidarsi f ma ella riprese 
insensibilmente la sua prima trasparenza , ieb> 
bene spandessé nn cattiTo odore. 

Seconda esperienza. 

II corpo pseudo»membranoso di cui mi àeo 
vii io quest'esperienza, avea due pollici di lungo 
e quattro linee di largo ; modellato in forma 
di grondala aveva una densità simile a quelli 
di un liardo. Fu espettorato nel mezzo ad una 
tossa convulsiva nel periodo della sofibcazions 
del secondo accesso. 

Immersi questo corpo ( dopo averlo sbaraz- 
zato, fiegandolo leggermente.de! muco ond’era 
avvolto) in sei oncie d’ alcool a za.** Il lasciai 
iti questo stato per otto giorni , lontano dal 
contatto delia luce , e dopo quel tempo il ri- 
trassi. Conservava le sue prime dimensioni, e 
r alcool avea la prima sua trasparenza. L‘ im- 
mersi in quattro oncie d’olio d' oliva che posi 
in luogo esposto ai raggi del sole. L’esaminai 
quattro giorni dopo; 1’ olio era coperto di bolle 
d’aria; mi parve torbido, eia Lisa membrans 
avea perduto uo poco di saa densità. Sotto- 
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misi questo corpo membranoso all’azione d'una 
paletta infocata, si ripiegò in se stesso, e scop- 
piettava come un pezzo di pergamena che po- 
sto si avesse alla stessa prova ; si annerii span- 
dendo un denso e fetido turno, si ridusse car- 
bone e cenere'; raccolsi la cenere e la gettai 
in no bicchiere che ccntenea dello sciroppo - 
di violetta; agitai il bicchiere per operare la: 
roistnra ; si manifestò un oolor verde donde 
conchiusi che qu'^sta ceneie contenea un prin-i 
cipio alcalino. Per riconoscere un tal princi-, 
pio ) ed assicurarmi s’ èra solo o combinato eoa 
un acido versai in questa dissoluzione dell ac- 
qua di calce : si formò un precipitalo che 'ri- 
conobbi essere del carbonato di calce. Dopo il- 
precipitato, lo sciroppo di violette conservando 
col suo color verde nn sapore acre ed otinoso, 
volli conoscerne la causa ; decantai per sepa- 
rare Io sciroppo dal piecipitato che s’ era for- 
mato; versai so questo sciroppo una certa quan- 
tità d' acido solforico indebolito. Questa nuova 
mistura produsse del soliato di soda.,.. Dunqa* 
le ceneri che risultano dall’ ustione de’ corpi 
psendo- membranosi che caratterizzano il Group, 
contengono del 'carbonato di soda. 
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Terza es/erienza, 

■ Operai' stxpra ana lista mnmbranosa , langa 
uo pollice, larga quattro linee, cji densità che 
appena ai pu^ stimare, e sopra. , una ciocca 
membranosa 'elio figurava le divisioni bronciaiali 
dend’ lo 1’ avea tratta. 

Immersi questi due corpi, di’ erano poco ooa* 
aistenti, nell’ acqua bollente, senza aver presa 
la preeausioQ» d’ asciugarli ; gii agitai in q.qa- 
Mo fluido con una spatola.; l’acqua s’ iatqrbi4ò>^ 
e prese un colere biaaco-giallastro / ritirai le 
membrane ohe trovai {liù dense , ma aenaibil** 
meato di min aite , le posi iq un crogiuolo' poc 
lidarle in cenere. Mentre ^opeiovasi. quest’ ia- 
cencrimerite io esaminava l’acqua che avea ser- 
vito di naestruo ; ella era lieveoieata viscosa ^ 
di sapore un. po’.inftipido. Sattoniisi quest'acqua, 
all’ azione > del I concino, e da questa mistura 
ottenni un ppeoipitato appena senelbile,* prosi 
le ceneri che. risultavano dall' iiie* aeriusiiuto. 
ehr s’ era operato uieiiUe agiva suU’acqua pes 
conoscete i principi di cui era, carica. Sciolsi 
queste omeri in tre oncia rf acqua ,* versai su 
questa mistura un’oncia d’ acido solforico con- 
centrato , agitando sempre con un tubo di ve* 
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tro ; sì fece una viva effervescenza con uno 
sviluppo dì calorico ; ■ sentii allora un odore 
di aglio/ mentre formavasì un precipitato ohe 
riconobbi essere di solfato di, calpe , donde 
oontiiiusi che questi corpi membranosi conte^' 
neano. del solfato, di calce. 

" ' • ■ ■ • ' . -r- 

' ■) . . Quatta tsperienza. 

c Operai sul muco da me raccolto sulle pareti 
della trachea-Aiteiia , e principalmente nelle 
divisioni bronchiali dov’ era in si gran quan* 
tiaà ebd questi canali erano turati in pih 
luoghi. 

Versai questo, rauco nell’ acqua fredda che 
divenne fiUmeutosa e viscosa per questa mi- 
stura ; feci scaMax, quest’ acqua che divenne 
latteriaia , e sì fuxmaiono varj fiocchi bianchi 
eho rimaser sospesi / passai la mistura da uno 
stvaocioi per. separarne i corpi membranifurmi 
i quali successivamente immergeva nell’aceto, 
nell'alcali e nelTacìdo solforico diluito d’acqua, 
senza che la lo* , composizione fosse alterata in 
modo 1 sensibile / sottomisi , 1’ acqua che avea 
ricevuto il muco all’ azione dei concino, che 
uè diede un precipitato un po’' piu abbondante 
dell’ ettemstu pelle ter^a esperienza. 
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Quinta e$perienBO^ > 

■ I' >■ • I I •' i ■» :? . • : 

Ho Tolato conoscere la natnra delle rnnco- 
sità che i bambini attaccati dal Group rendooo 
sotto nna forma or limpida' ed or schiuniQSa, 
per assicurarmi, se, cornei due principi da uie 
analizzati, queste 'materie Sonò ‘ un composto 
d* albumine. Io conseguenza ho successiyamen- 
t* esperimehtato quéste mucosità col calore ) 
culi* acqua bollente , coll* alcali e gli acidi iB 
•'Sempre le ho’ viste imbiancare e coagularsi, 
come mi son convinto die le lor ceneri coa- 
ten"ODO del carbonato di soda e del fosfato 
di calce, sottomettendole all’azione dello tei- 
Tofpo di violette , del nitrato di merewio , e 
delt 'acido nitrico ; ma oomo queste mucosità 
si coa<' ulano men prontamente del muco e tutti 
«li altri fenomeni che, appartenenti a quest’nl- 
tima sostanza , nbn son che debolmente ripe* 
tati , mentre che queste mucosità si scoropon- 
»ono sotto l’unzióne di divessi reattivi, ho con» 

ID 

chiuso eh’ esse sono un composto d’ alba* 
mine tenuto da una quantità più o men con- 
siderevole d’ acqua in istato di' dissoluziune ; il 
principio di albumine pnò nondimeno tro- 
varsi io patte coagulato; tUlor questo materie 

hamto 
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hanno un colore gialiaatro, e tutfi i fenomeni 
che se ne ottengono ne’ cangiamenti ohe ad 
essi ai fan provare hanno maggior analogia con 
quelli che aon somministrati dalle false mem- 
harae e dal muco. 

Sesta esperienza. 

Ho sottoposto gli sputi prodotti da un af» 
f''ZÌone puramente catarrale alla maggior parte 
di quelle sperienze che m’ han servito a rico- 
noscere ì principi costituenti i corpi pseudo- 
membranosi del muco e delle mucosità che 
partioolarizzaiio il Croup. Di odor insipido, come 
queste differenti sostanze , ricercati , cam’ es- 
se , dalle formiche (i) che se ne cibano con 
piacere, gli sputi, del pari che (]ueste sostanze , 
divengono limpidi se sì ricaldan cogli alcali, e 
si coagulano col calure, cogli acidi e l’alcol; ma 


(i) Quest’ insetti che avidamente si Tu;trono delle 
produzioni morbiflche , mostrano una avversione 
manifesta pel pus (intendo per pus, la materia 
che s’ingenera negli accessi , o ch’esce dalle ul- 
ceri} e ne somministrano altresì un mezzo facile 
per distinguere gli sputi purulenti da ogni altra 
materia che appartenga all’ espettorazione. 

13 
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ti4tti questi feoomeni bari più analogia coq" 
quelli die ne sop offerti dalle mucosità ohe 
eoa quelli ebe appartengono al muco , q eoo 
quelli seguataniente che ^n forniti di fals.e 
iiieiiibrane ; di mudo ebe quest’ analogia può 
essere rappresentata da una prugressione decre- 
soeiiie di cui il primo tei mine che mostra 
il maximum d’ analogia appartiene alle muco> 
sità^ e rultiiiin che mostra il minimum appar- 
tiene alle false membrane. 

Settima esperienza. 

Posto del muco sopra piastre di latta j a> 
Tendo avuto cura di disporlo in iscrati più o 
inen densi , ho sottoposto queste piastre ora 
ai raggi solari, ora all’anione d’un calore, atti-. 
£ziaie per produrre una maggiore coagula* 
sione ed assiouranni se e.sa darebbe al muco 
una consistenza meiubraoiforme. Ho custanie- 
meote osservato che operavasi un vero abbassa- 
mento cagionato , senza dubbio, dall' evapora- 
zione delle parti più sottili, e che il muco, per- 
dendo queste parti, prendeva maggior consisten- 
za; ma che si potea sempre, tirandolo in senso 
puutrario , facilmente disgiungerlo, come bò 
osservato che spezzavasi con fragore sa dopo 


( ) 

un calore forte o coiuinaaro per lungo tempo , 
fiieeaiisi sforzi per romperlo: or questa essenza 
è differente da quella che caratterizza le false 
membrane (i). Donde ue segue che se il ca- 
lore animale che si sviluppa mentre i fe- 
iiumeui della respirazione si compiono, è la 
sola causa della coagulazione che il muco ac- 
quista nel condotto aereo per passare allo sta- 
to membranoso , questo calore gode d’ un mo- 
do d’azione ohe non appartiene nè al calore 
del sole , nè a quello de’ fornelli. 

Da queste esperienze conchiado che la con- 
crezione membranijorme che caratterizza il Cronp 
presenta tutte le pro[irictè dell' albumine coa- 
gulato , che il muco che invischia questa con- 
crezione e con lei s’incorpora, o da se esiste, de- 
terminando tutta la serte dei sintomi ohe ap- 
partengono alla stessa malattia, e eh* è rigettato 
sotto la forma d’uua espetturazioue opaca, simile 
a quella dei catarri polmonari e delle peripneu- 
nionie , è egualmente un composto d’ albumi- 
ne , ma quest’ albumine è in uno stato di coa- 
gulazione meno inoltrato che nelle false mem- 
brane ; e che finalmente le mucosità schiumose 


(0 Cap. VII. 
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e Urapide che si uniscono a “queste due pro- 
duzioni moibifìchc e lor servono spesso di pro- 
dromo, ùotitengono corri’ esse rlell’ albumine , 
ma che quest’ alhuinifu* è (lisciolto in una 
quatililà d’ aequa più o menò considerabile. 


y I • . 

CAPITOLO Vili. 

• . * 

Cura che può arrestare il corso e reprimere 

i danni del Croup. 

Per prescrivere , colla certezza morale del 
riuscimento, i mezzi che devono combattere il 
Group ne’ dauni moltiplici che esso esercita, 
verrò esponendo le , differenti specie di cura 
che fino ad ora furono successivamente impie- 
gate. Questa rapida esposizione ne farà ben 
giudicare su ciò che ogni metodo aver può d’utile 
o di dannoso, e da questo giudizio nascerà la 
scelta dei rimedj che raddoppieranno le nostre 
speranze. 

Se consulto Ghisi C,i) il salasso, le scarifica- 
zioni intorno al collo, i pediluvj , le bevande 


ii , , « 

(i) Opera citata. 
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tepide , le pozioni oleose , sono i mezzi favo- 
revoli die combattono e distruggono il male. 

Se consulto Home (i) '1 salasso, l’ applica- 
zione delle mignatte alla pa ite supeiioie ester- 
na del Cullo , le pasticche di tuagnesia, il sino 
reso purgativo col solfalo di potassa, i vesci- 
canti, i fomenti caldi al còllo, Taspiiazione 
dei vapori d’acqua calda coll’aceto,! vtmitivi 
e soprattutto la bronchutomia , offiono al pra- 
tico i soccorsi potenti eh’ ei deve adoperare. 

Cravvford (2) vanta successivamente il sa- 
lasso , lie 'mignatte , le ventose scarificate , i 
clisteri, i purganti salini con mollo acido, 
ì vapoii d’ acqua calda, i pediluvj, i diluenti , 
r assa-fetida , la china-china. 

Rosea (3) predica il salasso, le mignatte, i 
vescicanti , i sina pismi , i vapori d’ una infu- 
sione di fiori di sambuco coll’aceto, le fumi- 
gazioni di pepe , i purganti, i sudoriferi, i 
vomitivi, la laringotoinia. 

Wahlbom (4) csaJta i lassativi, i gargarismi 


(i) Opera citala, 
(a) Opera citata. 

(j) Opera citata. 
(4) Opera citata. 
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doIciiìc.<intt ) i cataplasmi emolìenti al collo, il 
nitrato di potassa antimoniato, 1’ ostimele scil- 
litico , r ipecaqnana , la cbina-china. 

Michaeìis (i) raccomanda i salassi y le mi- 
gnatte, il nitrato dì potassa, l’ otsiroele , i cli- 
stcrj , i purganti dolci soavi , i pediluvi tie- 
pidi , r acetato d’ammoniaca, il tartarita di 
potassa antimoniato, il vescicante, il lini- 
mento volatile applicato al collo , la bevanda 
d’ acqua fredda , gli espettorami irritanti , i 
vomitivi , la tracheotomia. 

Vteusseux ( 2 ) impiega il salasso , le niignat* 
te, i vescicanti, i dolcificanti, i diluenti, i va- 
pori tepidi , r ipecaqnana , il tartaro stibiato 
a dose nauseosa, Tassa-fetida, l’oppio. Testratto 
di cicuta, l’etere , la tintura di succino. 

Pinci (S) ha posto in uso i vomitivi , i cli- 
steij irritanti, i pediluvi caldi, gli epispastici, 
r aspirazione dell’ etere , il linimento canfo» 
rato , i fomenti oppiatici. 

Schvifilgué (4) raccomanda i vomitivi, i pur- 


Ci) Opera citata. 
(ai) Opera citata. 

(3) Opera citata. 

(4) Opera ritat*- 
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|ranti r j «tarnutatorj, gli espettoranti eccitanti,' 
i vescifanti all’esterno della gola, i pediluvi 
caldi e sinapsiati. Vuole che si provochi lA 
tosse , vellicando la gioita o facendo respirare 
il vapore degli acidi volatili , e rigetta inte- 
ramente il salasso e i rinied] godenti un aziona 
anti-gpasmodica , a meno thè non vi sia una 
vivissima infiammazione , e uno Mato nervoso 
più che palese. 

Rechou (i) fa uso ) del carbonato d’ ammo- 
niaca , tanto intPtnameiite eh’ esternamente. 

Doublé (4) impiega i pediluvi sinapsiati , le 
bevande di gsiyac , I gargarismi d’ ossimele scil- 
litico, i vomitivi, gli starnutatorj , i linimenti 
Volatili , r aspirazione dell’ etere solforico, i 
vescicanti, l’irritazione meccanica dell’ interntì 
della gola, 

Désessarts (3) raccomanda l’ uso dei vomi- 
tivi , de’ vescicanti , del carbonato d’ amino- 
itiara, delle fatnìgazioni, dei fomenti, dei mezzi 
bagni tepidi, dei pedtluVj caldi. 

T sigg» Archer^ medici n Ma<yland, e Py , 


(i) Opera citata, 
(a) Opera citata. 
Opera citata. 
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medico a Narbona , si lodano d’arer impiegato 
il poligala senega (i). 

1 Salomon , Boeck , Undervood , Bayìey , 
Middleton , Bard , (2) , d' Obson (3) , Lentia , 
Duretàl , Bernard , Duboueix , Laudum , Chey* 
ne , Chambon (4) bau successivamente iiu« 
piegato tutti questi mezzi secondo eh’ essi 
han osservato la malattia o nella sua natura 
che le imprime un tipo suo proprio , o nel» 
Io sviluppo progressivo dei sintomi da cui 
dipende la moltiplicità dei suoi periodi , e la 
varietà delle sue compì icazioui. Riferendo i 
riniedj particolari coi quali ciascuno di questi 
medici ha fatta la sua cura, portò in nuova luco 
la quantità e varia virtù di quelli ; poiché 
altrimenti operando la scienza da quest’ espjOo 
sizione non ricaverebbe Vermi vantaggio , e il 
volgo ignorante potrebbe servirsene onde ali« 
montare la sua diffidenza. 

Riflettendo sui praticato finora e da me noa 
ha guari descritto, vedasi ch’esso in modo più 
o men diretto si riferisce al salasso, ai diluen- 


ti) Giornale di medicina e di chirurgia. 

(a) Opere citate. >' 

(3) V. il 5 volume della traduzione domestica 
di Buchan, terza edizione, p. a4j. 

(4) Opere citate. 
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ti ) ai Tornitivi, ai purganti, agli rpispastici , 
«i sudoriferi , agli espettoranti , agli antispas- 
modici', ai tonici eccitanti , ed alla traclieo- 
tomia. 

Esaminerò adesso queste spezie differenti di 
cura per disapprovarle od approvarle, accioc» 
cbè'dopo questo giudizio non rimanga alcuh 
dubbio del come dobbìam noi condurci rispet« 
to agl* infelici la cui esistenza è minacciata 
dal Croup. 


Del salasso. 

Il /glasso può essere generale o locale , se- 
condo che la sua azione a' esercita su tutto 
r organismo , o sopra un sistema determinato. 

Il salasso generale ha per isenpo «I* iiidebo- 
lire le parti tutte dei corpo , traendo dalle 
cavità vascolari il fluido che reca il calore, lo 
atimolo , r alimento e la vita iu tutta 1' eco- 
Bornia. 

11 salasso locale ba per iscopo di sbarazzare 
una tal parte del oor^K) da una sovrabbondan- 
za di sangue, che un disordine nella sensibi- 
lità dei capillari chiama e fissa ne' suoi tes- 
auii. 

La prima specie di salasso operasi colla lan- 
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cotta ne* groMi vasi, e la •econda'colle mignat- 
te e le Bonrifìcazioni. 

Il salasio generalo , indebolendo tutte l« par- 
ti del corpo , deve necessariamente avere un 
effetto locale , e devesi costituire alla lancet- 
ta, alle mignallo ed allo scarificazioni , anche 
quando il male rosta circoscritto, ogni qualvol- 
ta il soggetto sol quale si opera è forte e il 
suo polso è duro , pieno , i suoi occhi sporti 
in fuori , e la faccia ipocratica. 

Il salasso locale può avere un effetto gene- 
rale , in ragione della quantità del sangue di 
cui può determinare 1’ effusione , e devesi con 
gran cura prevenire qnest’aoCidente, se il sog- 
getto su cui s’agisce, per far cessare un disordine 
che appartiene ad un orario determinato , è 
debole , se il suo polso è piccolo , basso , ac- 
celerato. 

Qualunque siasi la specie del salasso ohe 
s’impiega, qualunque siasi I’ intelligenza eun 
Cui la si opera , la sua azione diretta tende 
dunque a debilitare in modo più o men sen- 
sibile tutto il sistema o una delle sue parti. 

Esaminiamo se questo iiidebnlìaiento gene- 
rale o parziale è indicato quando si tratta di 
curare il Cronp, tanto nelle sue cause che nei 
suoi effetti ( astrazion fatta da ogni malattia 
accidentale, che può ceniplicare il suo corso). 
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Dal fin qcì detto, J1 Croap è malattia par* 
tifìoiare a’ bambini, e preaceglie le sue vittim» 
tra i più deboli e Taietodinar} , U cui fibra è 
molle e' languida (i)» 

Dal fin qoì detto, il Group preferhce i luo- 
ghi umidi , acquosi , la vicinanza del mare , 
dei laghi , de* fiumi e delle riviere , sorgenti 
ieronde d* affezioni catarrali e d’ una infinità 
di disordini del sistema linfatico , di cui inde- 
boliscono il movimento (a). 

Dal fin qui detto , il Group non imprime 
sulle vie aeree , in cui esercita i suoi danni , 
alcun segno sensibile che possa far sospettare 
uuo stato infiammatorio antecedente (S). 

Dal fin qui detto , i pericoli ai qnali il 
Group espone la vita , son determinati dal con- 
densamento dell* albumine che ottura il cana- 
le aereo, e sospende le funzioni dell’ ematosi , 
o che qnest* ostacolo alla respirazione venga 
dalla gran quantità della materia estranea la 
cui concrezione sì fa sulle pareti della trachea, 
de' bronchi e delle lor divisioni , o che 


(1) Cap. VI. 

( 2 ) Cap. VI. 

(3) Cap. VII. 
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principalmente prodaensi dallo spasmo del con- 
dotto aereo che si contrae e si chiude in una 
piccola porzione della sostanza albuminosa che 
lo imbarazza (i) o che finalmente aia pro- 
dotto da questa doppia causa di cui gli sforzi 
simultanei fan nascere gli stessi disordini (a.), 
A. Dunque il Group non presenta nè nelle 
sue cause occasionali nè nelle sue cause - ef- 


(i) Egli è tanto più necessario ammettere que- 
sto stato di spasmo, quanto varie aperture di ca,- 
davere provano che il Group può terminare colla 
morte quando anche la concrezione membraniforrae 
o il muco , o questi due agenti riuniti non ottu- 
rassero che in modo imperfettissimo il condotto 
aereo; dunque , poiché 1’ esfisia accade egualmente 
ancorché il passaggio dell’ aria atmosferica non sia 
iiileramentc iutcrcctlato dalla falsa membrana o 
dal muco , bisogna che nello stalo di vita , il 
canale aereo sia turato da altra causa che non è 
la falsa membrana o il muco ; e bisogna che que- 
sta nuova causa estranea alla falsa membrana ed 
al muco agisca in concorrenza con essi ; ora que- 
st’ altra causa non può essere se non il medesimo 
condotto aereo, in tutto o in parte che si contrae 
sul corpo che provoca la sua reazione. 

(a) Gap. Vili. 
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Scienti ) indicazione che necessiti l’uso del sa- 
lasso , segnatamente del salasso generale , e 
debbesi accuratamente interdire ogni effusione 
di sangue seppure una complicazione estranea 
non reclami questo soccorso terapeutico. 

B, Dunque il Group non offie negli effetti 
che determina alcuna indicazione che necessiti 
l'uso del salasso; imperciocché ragionando cob 
la guida di questi effetti , I’ indicazione che 
compier si debba' consìste nel distruggere l’o- 
slacolo che impedisce all’ aria atmosferica l’in- 
trodursi nei lobuli polmonari ; ora il salasso 
non può distruggere quest’ostacolo che deri- 
vando 'dalla debolezza di tutto il sistema j o 
d’ una porzione del sistema, non potrebbe es- 
sere combattuto da un mezzo che ancora il 
debilita. ' 

So che 'il salasso colla lancetta^ colle mi- 
gnatte colle scarificazioni può cangiare la di- 
rezione de' mòti vitali e sospendere o distrug- 
gere interamente lo spasmo del condotto aereo 
che restringendosi sul corpo albumiuoso che 
provoca la sua reazione , può intercettare il 
corso deir aria ed esporci ai perìcoli deU'as- 
fisia ; ma questo spasmo esser può combattuto 
da d'altri mezzi più potenti che noi sodo la 
lancetta, le mignatte, le' scarificazioni , coma 


/ 
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avremo occasione di cOa vincerei nel corso di 
questa memoria y e sìrfatti mezai estranei al 
salasso son da pteierìrsi , poiché i vantaggi che 
• procurano non sono equilibrati dagli accidenti 
che determinano , a meno che oon si limiti , 
usando il salasso , di prodarre nu dolore piùi 
o men vivo , senz' alcuna effusione sensibile 
di sangue ; ed anche con queste precauzioni 
saremo esposti di lasciarci scalpare quel gas 
vivificante , che secondo infoscati dà al fluido 
sanguigno tutti gli attributi che il rendono 
neces-<ario alla vita; gas essenzialissimo a <u>n- 
servarsi nella malattia di che ragioniamo. 

lavano obbintterebbesi rdie i bambini morti 
pel Group somigliano alle persone soffocate , 
che hanno il viso livido , gonfio, gli occhi tur* 
gidi di sangue fuor dalle orbile , e le vene del 
collo gonfiate ; lo che suppone nua sovrab- 
bondanza sanguigna nella testa , e donde ri- 
sultar possono una compressione sai cervello, 
e la morte che ordinariamente è una conae- 
gnenza funesta di simile compressione. 

Senza pretendere di muovere dubbio sa que* 
ti sintomi eh’ esser possono i precursori della 
morte , che termina ogni altra malattia) quan- 
tunque questa- malattia estranea al Group non 
sia di natura infiammatoria , osseryp che esa- 
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minando i) rervello dei baiubini periti sotto i 
colpi ripetuti del Cioup , trovai le cavità di 
questo viscere nel loro stato naturale : onde 
cuochiusi, o che la congediti j>oe sanguigna era , 
Solo apparente , o eh’ essa non esercita veruna 
azione sul cervello. 

D>'cidend0(ui contro il salasso ntlla cura del 
Group , non pretendo che debbasi assuiuta- 
jnerne i(i ogni circostanza inieidirsene Tusu; 
puichè , se , per una causa qualunque, la fronte 
è ardente, l’occhio rosso, restiemità superiori 
più calde delle inferiori, la faccia è ippocratica 
i vasi del petto gouit , se avvi tumefazioDe , 
calure , dolore nei sistemi, eh' è la sede della 
malattia , se il polso è pieno , duro (i) ; e 
tjaando pure il moto dell’ arteria fosse appena 
sensibile, il salasso diviene indispensabile per 
jepiimere le foize eccedenti , o por rialzare 
le forse abbattute da una sovrabbondanza saa> 
guigna ( oppressh virium ), In questa doppia 
ipotesi , le mignatte e le scarifìcazioni sa^ 
icbbero da preferirsi alla lancetta , perchè 
la loro azione esercitandosi sui capillari cula- 


ci) Non fo queste supposizioni che su l’altrui 
autorità, perchè io non ho mai osservato questi 
fcuoiueui. 
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nei , tende a togliere lo spasmo , e a eangiar 
l’oidine dei movimenti vitali ; donde risalta , 
con una deviazione di sensibilità , T emissione 
del sangue che le circostanze rendono neceS' 
saiia. 

Uso dei dissolventi f degli emollienti. 

Dissolventi , sono quei rimedj cui si attri- 
buisce la viitù di rendere gli ainuti più fluidi; 
fra questi rìmt dj , primieramente devono anno- 
verarsi le sostanze acquose , copiosamente am- 
ministrate. 

Gli emollienti rilasciano ed amoilisooDo le 
parti che si suppongono troppo tese ; le so- 
atanze mucilagginose e calde sono impiegate per 
ottenere questo sOopo. 

L* azione diretta degli emollienti , e dei «fis- 
sohenti tende dunque a ifebilitare T economia 
vivente; ma abbiamo detto che il Cronp attacca 
di preferenza i ban^iini deboli, indeboliti viep- 
più da una temperie fredda , nroida e da una 
dimora in suolo paludoso , bagnato da mari , 
laghi , fiumi , . . . dunque i dissolventi e gli 
emollienti non possono nè prevenire , nè com- 
battere il Group. 

Girassi che i rimedj dissòlventi , emollienti, 
.penetrando per la forza aspirante dei vasi 

linfatici 


Oigilized by Google 



(, 93 ) 

linfatici i diversi tessuti che entrano nellà 
diversa composizione del nostro corpo si me- 
scolano air albumine che li bagna; che que- 
sto fluido si dissolve con tal mescolanza e di- 
viene meno proprio a formare dei prodotti 
pseudo-membranosi f 

Tutte queste ipotesi, ebe l’amore dei nostri si- 
mili può suggerirci) crollano totalnieute rifl tten- 
do che |e vittime scelte dal Cioup haniK» la fibra 
delicata, molle,' pastosa, e che il Group non 
le scieglie che per essere indebolite da sughi 
dissolventi , emollienti, ■- 

Dunque, ripetiamo ancora, i tirnedj^ dìssol-> 
venti ed emollienti sedar non possono i nostri ti- 
mori e dare alla malattia la direzione salutare \ 
che la giudica e la termina. 

Dei purganti. 

» 

I purganti sono destinati principalmente a 
esercitare un’azione sul canale intestinale; donde 
risultano nuove secrezioni e l’evacuazione per 
secesso, tanto di, queste secrezioni, che delle so- 
stanze oh’ erano naturalmente contenute nel 
tubo alimentare. ' 

Prima di impiegare i purganti , devesi dun- 
que mirare di sbarazzare il canaio intestinale 
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delle rtiaterie che 1’ otturano ed imprimere cosi 
a tatto il sistema un moto di reazione... Oevesi 
mirare di cangiare la direzione dei movimenti 
vitali, «he ^ lungi da tjiiosio condotto, deter- 
minano uno stato flussunario morbifìco: come si 
può ■mir.ii'e di far cessare lo spasmo che custi- 
tuisce la causa essenziale della malattia che 
agisce sopra un organo estraneo agl’ intestini. 

Ora f nei Group, il canale alimentare può 
provare un imbarazzo . . . Nel Group , il sìste- 
ma intiero prova uno stato di languore che com- 
promette la sua esistenza.... Nel Group, devesi 
cangiare la direzione del piiecipio morbifico 
che agisce su le vie aeree, e- che fa concorrere 
sulla superficie mucosa che ricopre la trachea- 
arteria,* i bronchi e le innumerevoli loro di- 
visioni, r albumine che sospende le funzioni 
dell’ ematosi , intercettando il corso dell’aria 
atmosferica che deve penetrare nei polmoni , 
acciochè questo gran fenoilieno si compia . . . 
Nel Group, egli è essenziale ri far cessare lo 
spasmo nel condotto aereo , che , ristringendosi 
io una piccola porzione d’albumine, qualunque 
siasi la sua forma mucosa o membranosa, pro- 
duce -un effetto analogo ( quanto all’ asfisia ) a 
quello che risulta dalla grande abbondanza di 
questo stesso principio albuoiinoso oho»tura in- 
tieramente le -vie aeree. 
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Danqae i purganti debbono fare parte della 
cura che si deve adoprare per combattere i di- 
sordini cagionati dal Croup .... Questi pur- 
ganti saranno presi ppr bocca o in clistere , se- 
condo che le particolari circostanze faranno 
preferire l’un modo all’altro , e saranno mi- 
norativi , catartici , o drastici, secondo la gra- 
- vezza dei sintomi che ci comanderanno di ri- 
correre ad essi (1). 

Dei vomitivi. 

_ Provocando le contrazioni dello stomaco, co- 
gli emetici e gli emeto-catartici ec. , donde 
risultano nausee , vomiti senza scosse , e con 


(i) Pensano alcuni autori che gli ossidi ed i sali 
mercuriali meritino la preferenza su tutte le so- 
.stanzc purgative consacrate dall’ uso. Stabiliscono 
la loro opinione sulla facilità colla quale il mer- 
curio si porta alla bocca dove esercita una nota- 
jbile azione sulle glandole che sforzano a salivazione 
smoderata, fetida, attaccaticcia c viscosaj donde 
.conchiudono che i follicoli che si alzano sulle su- 
perficie aeree, devóuo provare, sotto l’influenza di 
questo rimedio , un cambiamento di vitalità, che 
può impedire o almeno moderare la formazione 
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acosse y secondo che gli emetici sono conoentrat’., 
presi a forti dosi estesissime , olirecchè si pu6 
esser guidato da una d^'lle tre indicazioni 6 da 
tutte tre insieme che necessitano 1’ uso dei 
purganti (i), si può ancora avere in vista di 


delle false membrane e del muco albuminoso che 
caratterizzano il Group. 

Altri merlici antagonisti biasimano 1’ uso del 
mercurio , per quella stessa azione che il fa lodare 
ai già accctinaii , r dicono: se il mercurio aumenta 
, l’orgasmo rlcile glandolo salivari, se moltiplica le 
loro dimensioni . se rende i loro prodotti glulti- 
nosi . esso dunque tende a irnbarazzarc il condotto 
aereo , e non deve esser ammesso nella cura del 
Group , malattia che tura interamente o tende a 
turare la trachea-arteria e le sue divisioni. 

Questi sentimenti oppósti producono l’incerteaza, 
e ci inipoD-Ono il dovere di proscrivere il mercu- 
rio in una malattia, che pei piò piccolo fallo nella 
cura ]>uò farsi prontamente mortale ; tanto più che 
1 medici che si lodano d’aveilo usato, convengono 
che hanno ricorso nel'tcmpo istesso al salasso, ai 
vescicanti, ai vomitivi, agli antispasmodici, alla 
aenega . cc e che nel mezzo dell azione simultanea 
di tutti questi mczz.i non è lecito attribuire al merr 
curio gli ottenuti felici effetti. 

iudicazioui risultano dalia necessiti.; 
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toglirrtii dì spegnere per messo delle sobsse co* 
nuniicale, tanto le false membrane , quanto le 
murosità che diffìooliano , iinbatazzauo, e tu- 
ffano intieramente, insieme o separate^ il con* 
dortq aereo. 

Dunque gli emetici son soccorsi ai qnalì deve 
sollecitamente ricorrere il medico , quando d 
chiamato a curate i bambini , la cui esistensa 
è minacciata dal Cioup) e deve impiegare sue* 
ee&sivamente , secondo' la gravità delle circo- 
starsa , secondo che giudica necessario di pro- 
durre nausee , vomiti con o setiza scosse , l’ipe- 
caquana , 1’ essimele scilitico, la scnaga , g)t 
ossidi d’ antimonio idrosolfurato bruno « aran- 
cio, eo. il tartrita dì potassa antìmoniato, ec. sotto 
forme * in dosi da produrre l’elF.'tto desiderato.; 
devesi mire a tutti questi mezzi il vellicamentb 

- . I " 

i 

1 . di sbarazzare le prime vie dalle mucosità che le 
otturano . è di dare à tutto il sistetna , con que- 
sta saluta.-e scossa, il potere’ di reagire ; a. di can- 
giare la drezione dei movimenti vitali , donde di- 
pende 1’ accumulamento dell’ albumine ; d. fìiiat- 
Diente di rompere lo spasmo di questo stesso con- 
dotte che si contràe , e si ristringe su questo stesse 
éorpo albuninose. 
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dell’ ugola la cui azione in modo così potente 
sì riflette sullo stomaco. ' 

Epispastici. 

Questa parola che denota generalmente i 
medicamenti che attraggono gli umori alle parti 
su cui si applicano, è consacrata principalmen- 
te ad esprimere l’azione di questi stessi ma- 
dicamenti sul sistema cutaneo in cui si pon- 
gono , onde operare una salutare derivazione 
ohe sbarazzi la parte malata dal principio che 
r opprime e compromette l'intiera esistenza. 

Gli epispastici convengono dunque nella cura 
del Group ; quindé^ochissimi sono i medici 
che non gli 'prescrivano , qualunque, siasi poi 
r opinion loro su questa Sialattia. 

Determinando l’ infiammazione della pelle, 
si sbarazzano le vie aeree, si rompe lo spasmo 
che soffoca , si rianima il sistema intiero che 
languisce , si combatte così il Group « ne’ suoi 
effetti e nelle _sne cause. / 

Per compiere questa tripla indierzione , si 
SODO lodate le frizioni elettriche e.^alraniche, 
le frizioni .secche col linimento aminonìacale , 
1’ alcol di cantaridi , 1’ alcol eterato di questi 
stessi insetti , e gli olj volatili; baithosi lodato 
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le ventose secche, ì bagni di mostarda) gli em- 
piastri resinosi che .nella loro composisinne , 
ricevono quantità più o meno grande di canta* 
ridi in polvere, l’acqua: o l’olio bollente ec. 
Il medico deve scegliere fra tutti questi mezzi 
quegli sulla cui elHoacia può fondare più sicu- 
re speranze ; e questi mezzi di salute ne sono 
principalmente somministrati , nel caso d’ im- 
minente pttricolo, dull’alcol di cantaridi eterati* 
« no, canforato o no, dal linimento ammonia- 
cale solo o combinato con mostarda in polvere) 
drll’ acqua e dall’olio bollente. 

Qup.ste applicazioni esser debbono fatte su 
mrlte parti ad un tratto, e, fra queste) le su- 
perficie anteriori e posteriori del cello meritano 
la fjreferenza. La piaga prodotta da queste ap- 
plicazioni saià curata con barro o miei sciliti- 
co , colla pomata epìspastica ordinaria o colla 
pomata di dafnoide; ma non convieu mai per- 
dere di vista che tutti questi mezzi rivulsìvi 
devono essere usati dal cominciare de’ primi 
attacchi del male, acciocché l’albamine che a 
quell’epoca ancora conserva , un certo grado di 
fluidità , obbedir possa alla forza aspirante dei 
vasi- assorbenti ) e allontanarsi dal condotto 
aereo. 


I 
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Sudoriferi, 

I 

Questi rimedj il cui potere è indicato dal 
nome, devono essere somministrati interamente, 
e la loro azione deve portarsi in raggi diver- 
genti sulla periferia del corpo, per rendere più 
copiose le materie che sono il prodotto ordi- 
nario della traspirazione insensibile. Ora egli 
è dimostrato che tutte le pretese sostanze su< 
dorifore non producono effetto, ae 1’ ammalai) 
che le usa non è posto in loco d* alta tempi- 
Tatara o se esse stesse non godono di querta 
medesima temperatura. 

'Esaminiamo adunque te convenga sitiate 
1’ infelice che lotta col Cioup in un luogs li* 
scaldato , e se convenga dargli delle bevande 
calde. 

Dal già detto (*)»* pericoli caratteristici del 
Croop sono prodotti dall* albumine che fa la 
sua concr^'Z'oae sulle pareti delle vie aeree... t 
dunque tottociò^ che tende a favorire questa 
coagulazione esser deve bandito dalia cura che 
impiegasi cootro questa malattia ; ora il calo* 

' ■ ■■ ■ - III I I 
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tico coagula 1’ albumine; dunque il calorico o 
m>^scolato all’ aria che ai respira, o mescolato 
alle bevande di coi sì fa uso, esser deve bandi- 
to dalla cura che si dirige centra ilGroup(i); 
tanto più che questi pretesi rimedj sudoriferi, 
oltrecchè cagionano la peidita di un principio 
acquoso salino che potrebbe concorrere a divi- 
dere r albumine, o almeno , a moderare la 
potenza che il trascina verso il condotto aereo 
per produrne la Soffocazione, devono ancora 
indebolire 1' ammalato , ed aggravare i peii- 
aoli originati dalla sua debolezza. 

( ‘ ' . . 

Éspettoranti. 

Questi rimedj , secondo il ricevuto signifi- 
cato, tendono ad espellere 1« materie che im- 
barazzano il palato molle, la trachea, i broo- 
cbi e le vescichette polmonari ; convengono 
dunque alla cura del Group realmente se gli 
effetti che producono corrispondono al loro 


(i; Tutte le bevande devono essere fredde, poi- 
ché è dimostrato che l’ albumine è solubile neb 
1’ acqua ’ fredda , e d’altronde il fredrjo ravviva il 
sistema interno che languisce in questa malattia. 


nome, o piattosto tutti i ritnedj meritano q'oe- 
^to nome poiché possono tutti , secondo la 
direzione che loro » imprimo, espellere più o 
meno le niutcrie che irnharozzano il condotto 
aereo, e nella malattia <lella quale ci occu- 
piamo, i vomitivi, i purganti, gli epispaatici , 
gli antispasmodici, le sostanze toniche esistenti, 
e talvolta l’operazione della tracheotomia sono 
i migliori espettoranti che noi possiamo impie- 
gare. Generalizzando così questo significato , nei 
avremmo dovuto non comprenderlo in un ar- 
ticolo separato ; ma , oltre questi mezzi gene- 
rali che non esercitano che un’azione indiret- 
ta , riflettuta sulle pareti aeree , la medicina 
ha impiegato, altre potenze che agiscono im- 
mediatamente ; intendo le fumigazioni e tut- 
tociò che , con una locale applicazione , può v 
eccitare il condotto aereo. 

L’ idea di recare immediatamente delle so- 
stante medicamentose sul male medesimo , era 
troppo naturale per non nascere allji mente 
d’ un pratico esercitato, quindi in leggendo 
gli autori che hanno scritto su questa malattia 
incontransi molti esempi ne’ quali questa idea 
è stata posta in pratica; ed essa, e ì tenta- 
*tìvi che ha prodotti hanno avuto per iscopo 
l’espulsione deiraibumìne che si coagula sulla 
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membrana mucosa del condotto aereo, o il suo 
ristabilimento nella sua naturale fluidità ; ora 
come y mercè le fumigaisi'oni , come mercè al- 
cune applicazioni espellere le false membrane, 
e come principalmente distruggere queste mem- 
brane , dando ali' albamioe che le compone 
la prima sua fluidità? 

Noi abbiam già detto che i vomitivi togliere 
e cacciar poteano fuor dalle cavità che li con- 
tengono y i prodotti membraniformi , agendo 
sullo stomaco che si contrae e determina sim- 
paticamente la reazione del tubo aereo che 
dal suo canto si cbinde^ e caccia i corpi stra- 
nieri che 1* imbarazzano ; donde ne segue che 
sollecitando il “palato molle, l’ugola, la tra- 
chea-arteria , le sue divisioni, produrre si pub 
un effetto simile , o i vomiti si uniscano a 
questa irritazione locale , come quando si ti- 
tilla l’ngola, o tutta l’azione sembri con- 
traersi sulla membrana mucosa pneumonica y 
come quando si respirano! vapori ammoniacali. 

Abbiam già detto (i) come le false mem- 
brane perdeano la loro Consistenza , e finiva- 
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tina disici OBÌone alcalina; donde conaegae ejsian- 
dio che impiegando questi stéssi diluenti sotto 
forma gasosa , e mescolandoli all' aria che si 
respira , o* portandoli in qualunque altra guisa 
sulla sede del male , si può sperare d’ otte- 
nere un esito analogo. 

Esaminiamo dunque quali sieno le sostanze 
che si ponno dirigere sulle vie aeree , tanto 
per determinare le loro contrazioni , quanto 
per iscìogliere 1' albumine che s’ è coagulato 
sulle toro pareti. ' 

Dal detto fin qui da noi , in parlando della 
natura delle false membrane e del muco che 
particolariszano il Group, gli acidi ^ P alcol 
e il calore coagulano queste due produzioni 
worbi fiche (i)' Co^i debhesi interdire 1’ uso di 
questi mezzi , dai quali non pertanto in infi- 
nite altre circostanze la medicina deriva altri 
vantaggi. 

. Cerchiamo dunque nuovi soccorsi che irritar 

possano la trachea- arteria e le sue dipendenze, 

senza aumentare la coagulazione deiralbumi ne 

che tende ad otturare qu *sti condotti. 

, Siffatti soccorsi ne sono soniministrati dai 
/ 

vapori ammoniacali , dalle dissoluzioni dì soda 


(i; Cap. VII. 
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• dì potassa , dall® dissol u7,ioni «aline prepa-» 

rate dai carbonati alcalini f il carbonato e il 

mariato d' ammoniaca , il muriato di soda ; 

che si può soffiare nelle narici , nelle false ^ 

nasali , e portare da queste ultime , col mezzo 

<d’una tenta cava di gomma elastica , fiuo alla 

laringe e la trachea-arteria. - * 

La scilla marittima , la radice e la resina 
. di vilucchio jalapa , le radici d’ elleboro nero 
e di veratro bianco, le semenze -di consolida 
reale stafisagra ^ le fogli^'di cassia sena e di 
nicoziana-tabacco j il pepe, i garoioli , la mo- 
starda , la radice dì amomo-aenzero produ- 
lanno un effetto simile, o s’impieghino p »1^ 
verizzate e siano soffiate alla maoiera delle 
dissoluzioni alcaloT-saUoe , o si sottomettioo 
all' azione d' un corpo per ridurle in vapori , 
che si roeschieranno .all’ aria atmosferica, per- 
correranno 'nei moti alternativi d'’ aspirazione 
ed espirazione le cavità io cui >1 male eser- i 

cita i suoi danni e lor daranno il potere di 
reag re e di espellere le false membrane, e lo 
mucosità più o meno concrete che difficnltano 
il lor "niovi mento e compromettono 1’ esisten- 
ùa (i) Queste stesse impressioni saranno co- 

^ Fouquet di Montpellier impiegava con molta 
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manicate a tatte le parti che compongono la 
bocca, come all’ estremità del canale alimen- 
tare, affìnchè tutta la membrana mucosa poca* 
ino-gastrica riceva istantaneamente una stessa 
scossa che moltiplicherà la sua resistenza e rad- 
doppierà i suoi trionfi. 

Tenuto proposito de* mezsi che si possono 
arlòperaré con qualche speranza di riuscita, on- 
de determinare .una reazione suffiaiente :*ulle, 
pareti del condotto aereo, noi dovremmo, per 
compiere quest’ articolo , dire come dalla con- 
crezione si può restituire 1* albumine alia pri- 
ma sua flnidità per espellerlo più agevulnièn- 
to ; ma , quale speranza possiam noi avere su 
questi ^diluenti, quando rammenteremo ohe l’cf- 
<fbtto che debbono produrre, dipende dalla loro 
concentrazione e contatto prolungato coi corpi 
pseudo-membranosi ch’esci devono disciogliere? Or 
come concentrare queste dissoluzioni, senza com- 
promettere i tessuti degli organi. ohe debbono 


felicità le fumigaziotii d’acqua oppiacea (una dram- 
ma d’oppio mucoso in ogni pinta •d’’acqua}. La 
gran riputazione di questo medico ne impone Tois- 
bligo d’imitar la sua pratica, senza -negligete gli 
altri mezzi sui cui potere si è fissata la nostra at- 
tenzione. > . ‘ 
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percorrere? e segnatauiente come bagnare in 
queste dissoluzioni una membrana uba si tiene 
sospesa contro le pareti del condotto aereo ? 
La speranza della riuscita svanirebbe con que- 
ste riflessioni y nondimeno siffatte conoscenze 
non saranno interamente perdute per l’umani- 
tà ) poiché ne inspireranno 1’ idea d’ ammini- 
\ . 

strare ai bambini che sono minacciati dal 
Croup , e agli infelici che sono in preda ai 
SUOI furori , bibite più o niepo cariche d’ un 
principio alcalino. 

. 1 • . . 

Anti~spaamodÀci, , 

' Le convulsioni, moti disordinati della cir- 
confeienza al centro ( s’esercitino sui muscoli 
della vita organica , delia vita animale , o in 
ogni altro tessuto) sono principalmente il mi- 
sero appannaggio de’ bambini, il cui retticolato 
sviluppato appena , non offre che una debolis- 
sima resistenza ai diversi agenti che l’avvi- 
cinano. 

Gli antispasmodici che combattono ed arre- 
stano questi movimenti sono dunque indicati 
nella cura del Cioup, malattia dell’ iufaii- 
zia che deve la sua origine a una debolezza 
costituzionale , o che , nello sviluppo dei dif- 
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fcTenti siofomi che la caratterizzano, determina 
talvolta tale ristringi mento spasmodico del con» 
dotto aereo , che spesso è questo reslringitneoto 
la Principal causa della morte che si manifesta (i), 
Fia i rirnedj consecrati dati’ uso come pro- 
pri a questa indicazione , si sono successiva» 
nieiiie lodati , 1’ oppio e i suoi composti) gli 
«ieri e segnatamente l’ acetico, la canfora, U 
piante aromatiche , come i fiori di tiglio ed 
nraucic» , le foglie di melissa di menta e d’ar* 
teniisia , le g<^>mnie- resine fetide , gii olj vola- 
tili , il iiiusc|iio , il castoro , differenti ossidi 
metallici, I Cai bonari aloalini , ec. : mezzi estra- 


di) l’ailo di quelle spezie di Group che coadu- 
cono alla tomba le vittime che assalgono , e cha 
nell’ auto^ Sia cadaverica non olirono che deboli 
JiSLe .membra ili forimi semina e qua e là sulle su- 
perficie mucose del condotto aereo. E tif-cesSa issimo 
iu queste circostanze, che spossò si offrono agli oc- 
chi deir osservatore , il cercare un’altra causa 
d’ asflsia i cui ellecti associar si possano a quelli 
che pròducouo le false membrauej or questa causa 
estranea esser non può , come 1’ abbiam già de. lo, 
che lo spasmo del condotto aereo, poiché 1’ èrga- ' 
nismo intero 'può restare intatto in mezzo a queste 
♦cene d’ orrore. 
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nei cti’ esser possono di potente soccorso a me- 
dico esercitato, che di tatto »! rende conio, e 
combatte opportunamente i differenti 'sintomi 
che SI dichiarano, senza perder di vista la causa 
prima donde derivano. ‘ 

Suiem dunque in obbligo di ricorrere a que- 
sti rimedj , e di amministrarli in vapori , in 
pozioni , in frizioni , in embrocazioni , insieme 
o separati , secondo che le particolari circo- 
stanze faran pief^rire gli uni di questi modi 
agli altri, o la simultanea azione di molti ed 
anche di tutti sarà giudicata necessaria. 

Tonici eccitanti. 

Mantenere, ristabilire, aumentare il tono 
del sistema in generale o di qualche organo fn 
particolare ; ecco lo scopo che il medico si 
propone quando presceglie i rimedj denominati 
tonici eccitanti ; e questi medicamenti, per quel 
che abbìam detto sui caratteri proprj e diffe- 
renziali del Cioup, sulla sua origine, la sua 
frequenza e le sue cause oacasìonali determi- 
nabili , non possono avere applicazione pih fe- 
lice che quando trattasi dì combattere questa 
terribile malattia la quale prende la sua origino 
da nna debolezza costituzionale. 

?4 
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Ma s’ egli è necessario che questi riincdj go- 
dano del potere . di rianiniare il sisteuia che 
Janguisce e iiicliua alla sua mina, bisogna ri- 
so rdarsi > aniiniaistrandoli, ch’essi soii più. pro- 
prj a prevenire d. quello che a combattere gli ac- 
cessi quand’esistcuo, o che piuttosto non possiamo 
lusingarci di rinscita, se amministiati non sono 
prima deH’accesso ; perchè , come mai si può 
credere che questi medicamenti , malgra do i 
principi attivi che gli costituiscono , potranno 
nel turbamento che caratterizza il perìodo della 
solFocazione , imprimere a tutto il sistema un 
moto che camhj la sua vitalità, e il renda 
quel che ess’ era allorché la salute presiedeva 
alle funzioni della vita ? Così veggiamo la 
china-china prevenire un accesso febbrile che 
seguirebbe il suo corso ordinario , e che po- 
trebbe vieppiù aggravarsi , se il medicamento 
fosse stato preso, quaud’esso avea già comin- 
ciato la serie delle sue rovine. 

E tanto più giustamente 1’ azione dei rimedj, 
quando trattasi del Group , essere può parago- 
nata airinSuenza ch’esercita la scorza peruvia- 
na nelle febbri intermittenti, quanto ohe quasi 
sempre il Group imita , nel suo corso, le feb- 
|jri d’accesso (i) ; donde debbesi conchiudere 


(t) Gap. I. 
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che tanto più si Tuluteranno i soccorsi ammi- , 
nistrati f quanto maggiori saranno gl’ intervalli 
corsi tra gli accessi ; come si <Uve coucbiu- 
dere eziandio che fra le sostanze toniche ecci- 
tanti) queile che più eminentemente possedono 
la potenza febbrifuga , son da preferirsi, e tra 
tutte poi la china-china gialla , -rossa e bi-' 
già (i). Dando a questo prezioso medicamento 
tutti gii elogi merita , e che trovano Do- 
vei io appoggio nella esperienza da me fatta , 
non voglio per questo negligere le altre so- 
stanze toniche eccitanti, che van lodate da’me- 
dici che hannole adoperate. 

Laonde la genziana , la cassia amara, il co- 
lombo , r augustura , l’erba benedetta, il cac* 
ciù, il eh ino, gli ossidi di ferro nero e bruno j 
il carbonato di ferro, la canfora, gli olj vola- 
tili, le acque distillate aromatiche , gli eteri, 
i balsami , Tammoniaca convenientemente ste- 
sa , l’ acetato , il muriato , il carbonato d’am- 


(i) Classifico queste tre specie di china-china 
secondo le lor proprietà chimiche riconosciute, in 
modo ad attribuire alla china-china gialla il maxi~ 

mum d’azione sotto uno stesso volume. 

\ 

N ■ • ' ^ 
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monlaca (i) , il poligala setiega (2) , saran sue» 
cesài\Mmente mosse a profitto , secondo l’efFcttO 
che se ne potrà sperare. 


. ( 1 ) 11 sig. lìcchou dà grandi clogj al murialo 
d’ ammoniaca e gli attribuisce la guarigione ili 
due banibuii su cui 1’ ha adoperato* Per servirsi 
d’ un tale inedicauicnto . questo medico mischia 
una dramma di questo sai cou due oucie di ce- 
rotto , ed applica ad ogni quarto d’ora due dram- 
me di questa mistura sulle parti anteriori laterali 
del collo che cuopre in seguito con un sacchetto 
di cenere calda Koii 1 ontcnio di quest’ applica- 
lione , il sig. liiihou fa dissolvere lo stesso sale in 
ventiquattro volte il suo peso di sciroppo di .Jlea, 
e fa jircndere da tempo in tempo una* cucchiajaia 
di questa dissoluzione f egli ha la cura di spegnere 
la sete che si manifesta, coll’acqua di gramigna 
inzuccherata. 

(i) I sigg. Archer, medici a Marilan , lodansi 
principaltuenie del polig da senega che hanno am- 
ministrato era in decozione ed ora iri polvere. Per 
preparare la decozione , questi medici impiegano 
una niczz oncia di questa radice grossamente ac- 
ciaccata che fan boiJne in ott^ucie d’acqua di 
fonte fin eh ella sia ri lotta a quattro e ne aincni- 
nistrano mia cucchiajata da zuppa, ogni ora od 
ogni mezza, secondo che l’ intensità dei sintomi 
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Tracheotomìa. 

ì)a quel che abbiam detto sullo stato degli 
organi sui quali esercita il Group le sue ro- 
vine , la morto non è la conseguenza funesti 
di questa malattia , so non perchè le funzioni 
dell’ ematosi ^on sospese per la presenza d’ un 


1’ esigè ; fan prendere alcune goccie di questa stessa 
decozione negl’ intervalli degli accessi ,■« conlinuacio 
COSI questo medicamento fino a clic abbia esso fatto 
vomitale o purgare , ed anche allora ne prolua* 
gano l’uso, ma in guisa da non maiucacre che una 
leggera irritazione nella bocca c nel petto. 

I sigg. Archer ainniiiiistraiio la polvere di po- 
iigala senega in dose di quattro o cinque grani, e 
fan prendere la polvere del pari che la ilecozione, 
in concorrenza col muriate di mercurio dolce, ba- 
dando inoltre di praticare le frizioni sotto il mento ^ 
■coll’unguento raerruriale nero. cc. , ' 

Non dubito degli esiti onde si lodano i sigg.yfr- 
chcr c Rechou , ma qual medico non sentirà clic 
ambedue questi melodi non son fondati su riraedj 
specifici , e che puossi fra le sostanze toniche eè- 
cilaiiti da noi enumerate, trovare un’ iullnità d’al- 
trì da condurre lo ste.sso risultato 7 


Digitized by Google 


C ai4 ) 

corpo albuminoso , sotto forma membranosa o 
mucosa, d’una consistenza più o men grande / 
che si forma sulle pareti della trachea -arte» 
ria, dei bronchi o delle innumerevoli lor di- 
visioni, e vieta che l’aria atmosferica si porti 
nelle vescichette polmonari in cui operar deve 
r ossidazione del sangue , cioè del fluido ani— 
malizzato che circola in tutte le parti del cor- 
po per dare a tutte il calure, gli stimoli, l’ ali- 
mento e la vita. 

Tutti i sintomi che caratterizzano il Group; 
la morte stessa cheti termina, sono dunque pro- 
dotti dalla presenza d’ uh corpo estraneo nel 
condotto aereo ; o che questo corpo intercetti 
interamente , per le dimensioni da esso acqui- 
state , il passaggio dell’ aria atmosferica , o che 

f» 

quest’ostacolo all’ introduzion dell* aria sia pro- 
dotto in parte dallo spasmo dello stesso con- 
dotto aereo che si ristringe in alcune deboli 
porzioni d’albumine sparse sulle superfìcie mu- 
cose -, donde ne consegue ohe si farebbe cea- 
sare tutti i disordini che particolarìzzano que- 
sta malattia se strappar si potesse dalle cavità 
aeree i corpi estranei cha li turano e provocano 
le lor reazioni. 

Ma come prendere questi corpi e toglierli 
alle cavità che li contengono ? 
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Da grnn tempo la chirurgia ha propósto H’a« 
prire la trachea-arteria per toglierne i, corpi . 

estranei che l’ imbarazzano ^ e T esecuzione 'di 
questi precetti dei gran maestri dell’ arte , ,Jia 
prodotto gli sperati vantaggi : ,, quindi Rau ed 
„ Heister hanno estratto l’nno un pezzo di fungo 
„ eh’ era stato inghiottito in un brodo , e Tal* 

,, tro una fava ch’era corsa nella trachea „ (i)è 

Quindi i signori Pelletan , chirurgo in capo 
dell’ Hotel-Die?/ di Parigi ; Caron > chirurgo 
della stessa città, Petit padre , chirurgo a Cor- 
beil eo. , han tentato questa stessa operazieney 
in circostanze analoghe , e se ne lodano. 

Esaminiamo se questa stessa operazione pos- 
sa pronu-tterci risultati egualmente favorevoli 
quando trattasi del Group, 

Non è del mio argomento il discutere la 
ragioni che-a vicenda si sono opposte i parti- 
giani della laringotomia, ed i zelanti difensori 
della tracheotomia (a), per far prevalere un’o- 
piuioue sol r altra. Son persuaso che questa dop- 
pia operazione può farsi senza lasciare al sud 


(il Sabati er , medicina operatoria, tom. a,pag. 
■567 , anno fqb. 

(^i') Vcd. il Trattato del Group acuto del Sig.' 
.Caron y Parigi. i 6 c 8 . 
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autore il rammarico d' averla usata ; nè 1’ una 
merita d’essere preferita all'altra se non per 
un seguito di particolari circostanze , le quali 
nel caso di cui ci occupiamo , fan prevalere la 
tracheotomìa , perohè quest’ operazione pro> 
ducendo una granrl’ apertura , facilita le ricer> 
che che posson farsi nella trachea-arteria onda 
estrarne i corpi estranei che I’ imbarazzano. 

Mi decido dunque per la tracheotomia , se 
veramente ella ne può essere di qualche soc- 
^ corso. 

Esaminiamo dunque le speranze che possiam 
fondare su quest’ opf^razione che io non mi fer- 
meiò a descrivere peichè conosciuta bastevol- 
mente. < 

Non istabilirò ne;sun paragone fra la posi- 
zione che tiene un corpo estraneo che acci- 
dentalmente cade nella. trachea-arteria, e le po- 
sizioni che occupano Le sostanze albuminose , 
che , durante il Group , concorrono in questo 
condotto. Si sa effettivamente che ogni corpo 
estraneo che cade accidentalmeme nella tra- 
chea-arteria trovasi sempre al di sotto della la- 
ringe. Fwìer, antico membro del collegio di chi- 
rurgia di Parigi , ha dimostrato evidentemente 
questa verità che prima di lui non pnteasi che 
supporre;,' ntenuo è provato che il muco e lo 
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false membrane che son le canse efìfìcienti 
materiali dell'asfìsia prodotta dal Group y oc- 
cupano ora le parti superiori della trachea , or 
le medie , talvolta le inferiori , e più spesso 
ancora i bronchi e le lor divisioni. A. 

Commettesi dunque un grave errore , quando 
centra i 'danni del Crnup si attendono dei fe- 
lici successi , perchè si sono ottenuti nei casi 
de’ corpi estranei caduti accideutaliuente nella 
trachea-arteria. 

Allontaniamo adunque ogni idea di parago- 
ne , e non iscorgiamo la tracheotomia se non 
come s’ ella fosse unicamente applicabile al 
Group. 

Aprendo la trachea-arteria , coSa possiam 
operare ? 

V«>gliamo introdurre «dell’ aria nei polmoni, 
ed arrestare l’asfìsia che si manifesta? 

Ma il corpo estraneo che produce la soffo- 
cazione è quasi sempre al di rotto dell’ inci- 
sione che noi possiam fare dunque, sotto 

un tal rapporto , quest’ operazione fallisce il 
ano scopo , e non può essere intrapresa. 

Vogliam togliere le false membrane ed il 
muco che turano lo vie aeree ? ' 


A. Cap. VII. 
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Questi tentativi son permessi. Veggiam s* 
esser possono seguiti dallo sperato successo. 

Noi sappiamo che la membrana mucosa tra» 
cheale esser può messa in contatto con un 
corpo estraneo , senza che la sua sensibilità s'ir- 
riti fortemente di questa presenza , e che que- 
sta debole sensibilità si rende ottusa ancora 
poco a poco e finisce alcuni momenti dopo le 
prime impressioni (i). Quindi, l’idea del do- 
lore che noi potremmo occasionare introdu- 
. cendo uno strumento nella trachea arteria , non 
deve arrestarci .... ma quale strumento dob- 
hiam noi introdurre? a qual epoca dobhiatn in- 
trodurlo ? 

, Prima di rispondere a queste qnìstioni , os- 
servo che la falsa membrana è talvolta la sola 
causa della motte con cui termina il Group ; 
che talvolta , ma più raramente ) il muco pre- 
. duce un eifetto ugualmente funesto , ma che 
3 1 più spesso questa doppia causa agisce insie- 
me , o che il muco occupi un posto separato 
. da quello in cui risiedono,! corpi membranosi, 
0 eh’ esso sia posto fra questi corpi e le pareti 


CO ha gioita è la sola parte del condotto aereo 
che goder possa grande sensibUità. 
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«lei condotto aereo , o che ritenuto dalla sua 
^ viscosità) si fìssi su queste false membrane (i). 

Osservo che queste membrane aderiscono 
debolmente a^le pareti che le sostengono an- 
che quando non sono separate se non se da 
un muco intermedio , e che questa aderenza, 
fosse anche più grande deH’ordinario, cedereb- 
be agevolmente a que’ pochi sforzi che si fa- 
rebbero per vincerla (a). 

Osservo finalmente, che un primo accesso può 
terminare colta morte (3); e che, se la malat- 
tia si prolunga , la falsa membrana ed il muco 
che appartengono a un primo accesso, sospen- 
dono o moderano i loro danni per tutto il 
tempo che dora la remissione o rintermissione : 
in quella guisa medesima che un corpo estra- 
neo caduto nella trachea- arteria può lasciare 
degli intervalli di tranquillità che fanno du- 
bitare della sua esistenza ( 4 ). 


Gap. VII. 

(a.) Ibi.l. 

(3) Gap. IM. " • 

( 4 ) Puossi credere altresi, quando gli accessi 
del Group sono ben distinti c separati da una in- 
termissióne sufficientemente prolungata, che l’ al- 
bumine la cui dimora nella tracbea-srleria’' pre- 
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Da qui conehiodo ohn la tracheotomia, qujff* 
do è giudicata a proposito, df-ye essere operata 
subito dopo il primo accesso, premessi nondi. | 
meno i diversi mezzi da noi già accennati , e 
la convinzione della loro im[>o(enza ; e che 
nel caso in cui questo primo accesso seguisse 
interamente il suo corso, senza condurre una 
completa terminazione, devesi profittare d« 
momenti di remissione che si dichiarano, pn 
prevenire, con questa stessa operazione, nuure 
disgrazie. 

Invano , per eludere questo secondo pre- 
cetto , aljegherebbesi che uh primo accesso 
essere può seguito da tinu perfetta guarigione, 
anche quando sembra non p'esentaie «-he re- 
missioni , e che v' è dubbio anche se aliti 
acccessi dovessero accadere , elio 1’ albumine 


duce ogni accesso, si dissipi verso la fine di tjac 
sti secessi per fnctcìstéisi. per e.speii orazione avellilo 
perduto delle sue (|unlità nnirbifiche o sotto l’in- 
fluenza dei vasi assorbenti; di modo che la ranrlit 
che sopravviene al serondo . al terzo, al quarto 
accesso, ec- è «leterminata da uu nuovo afllusio 
d’albumine affatto iiidipenilcnte da quello che ca- 
gionò gli accessi che 1’ hanno preceduto. 

/ 
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provocatore del primo accesso rimanga nel con- 
dotto aereo. Queste ragioni svaniscono da per 
se stesse quando si consideri che silFatte. ope- 
razioni acquistano un grado di semplicità chs 
allontana il timore di gravi accidenti; e che 
supponendo che dopo ogni accesso il principio 
albuminoso si dissipi ^ l’fiperazione ancora sa- 
rebbe necessaria per cangiare il modo di sen- 
sibilità della membrana mucosa tracheale , e 
potendo , per questo solo cambiamentOj preve- 
nire ogni altro accesso. 

Esaminiamo adunque, per compiere questo 
nuovo articolo, in qual modo fatta la tracbeo- 
toaiia di bbansi sbarazzare le vie aeree dalle 
false membrane che I’ otturano. 

Come puossi supporre che 1’ albumine esisti 
Sejnpre sotto forma membranosa e mucosa, bi- 
sogna che la nostra euia possa rivolgersi e alle 
false membrane e al muco , e coglierli qua- 
lunque sia'^i il luogo eh’ essi occupano. 

Vedesi già che questi mezzi non riusciranno 
gempie , poiché supponendo che queste pro- 
duzioni morbifìche sieno nelle diramazioni dei 
bronchi • come estrarle da quella profondità? 
Dunque Tesìto sarà sempre incerto, ma il dubbio 
come che spaventoso, non deve impedirci d’agire. 

Suppongo la trachea-arteria aperta nel modo 
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consueto ; trattasi di trovare insieme o separa* 
tauiente le false membrane e il muco che dif< 
iicultano la respirazione. 

Se la falsa membrana si presenta alla pra- 
ticata apertura , 1' estrazione ue è facile , poi- 
ché basta prenderla colla molletta ^ ma sup- 
poniamo che r albumine ; qualunque forma 
assumi , resti nascosto al di sotto dell’ inci- 
sione , allora bisogna introdurre a traverso di 
questa apertura uno strumento coi cui ajato 
ritirar si possano ad nn tempo e le false mem- 
brane ed il muco. Questo stromeoto essere 
non può ohe una siringa dì metallo d* oro o 
d’ argento , armata in quasi tutta la sua lun- 
ghezza e segnatamente in tutta la sua superfi. 
eie di piccole punte leggermente curvate da 
basso in alto. S' introdurrà a varie riprese e 
con tutti i riguardi necessarj questo stronnento 
nel icondotto aereo appoggiandolo più o meno 
contra le sue pareti ; e nel tempo stesso che 
lo si trarrà fuori per estrarre le membrane che 
si avranno potuto prendere, si ritirerà lo stao- 
tnfi'o perchè il moto d’aspirazione che si ope- 
rerà, produca nn vuoto nel quale lu pressione 
dell' aria farà salire il muco. 

I primi tentativi di questa operazione por 
frèbbero benissimo nou avere 1’ effetto deside- 
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rato , ma non dubito ohe una mano esercitati! 
ottener non ne possa felici risultati. D^l resto > 
qualunque siasi l’esito, io ho seguitato, inrii., 
candolo , l’impulso d’un cuore che non sospira 
che il sollievo dell’ umanità afflitta, ed ho 
ascoltato la voce del Padre della Medicina, del 
divino Ippocrate che da due mila anni inces* 
santemente ci esclama , nelle malattie estreme, 
i rimedj estremi sono i più efficaci (i). 

Potrassi senza pericolo conservare, per alcu- 
ne ore, ed anche per alcuni giorni, l’apertura 
praticata alla • trachea-arteria badando unica- 
mente di coprirla di un pannolino , perchè il 
muco alzato dall’ aria che risale in ogni moto 
di espirazione, uscir possa liberamente da que- 
sta apertura (a). D’ altronde, il dolore elle ri- 
sultar debbe dall' allontanamento dei due lab- 


(i) Ad extremos morbos, extrema remedia exqui- 
sile optima. 

(a} Poiché è dimostrato che il muco è della na- 
tura medesima della falsa membrana che ha ' go- 
duto di consistenza mucosa prima della sua con- 
crezione nel condotto aereo , questa apertura puà 
iacìlitare 1’ escila di tutte le sostanze estranee la 
cui presenza in questo condotto determina il Cruup.v 
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ìbri di qnenfa TÌa artificiale , ewr pnò sicaro 
i.’ezzo per prpvenire ogni ritorno del male. 

H<a. discusso fin qui i soccorsi sui qutli nn 
medico può posare la sua fiducia nelle curo 
cbe dà alle infelici vittime scelte dal Group. 
Non diiò che tutti questi soccorsi abbiano giu* 
siificata I' idea da me concepita; non bo messo 
mai in uso la tracheotomia ; e mai , eccettuate 
due volte, non mi fu concesso l’ abbandonar- 
mi intieramente ai miei proprj impulsi nei sei 
esemp) dì C''oup offeitisi alla mia pratica; ma 
bi ll però in questi due esenipj in cui ho go- 
duto 1* intera libertà, l’esito ha coronato la 
mia asptltiiaione. 

Darò conto di queste due osservazioni. 

Prima osservazione. 

Li 20 fiorile anno VII fui chiamato dalle 
parti della Ferté-Clais dove la migliare re- 
gnava epideinicamcnte , complicandt si quasi 
sempre con sintomi adinamie!. Un fanciullo 
d' otto anni , di temperamento lintaiico, sot- 
tratosi appena dai danni di questa malattia fu 
assalito dal Group. S’ impetrai uno le mie cure, 
il fanciullo era nel periodo della soffocazione;^ 
la pelle era ardente. 11 malato si recava in— 

cessautemeote 
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cessantemente la mano sulla parte anteriore 
dei collo che spizzicava , tirando al di fuori, 
come per istrappare un corpo che il soffocava* 
Teneva la trsta piegata all’indietro; la respira- 
ziune era impedita , stertorosa ; la voce fioca , 
acuta, e talvolta soffocata ; la bocca piena di 
saliva schiumosa ; il muco nasale che scorreva 
in abbondanza viscoso, gli occhi rossi e molli 
di lagrime; il polso debole e battente i3o volte 
il minuto; la respirazione laboriosa e pronta, ec. 
Amministrai dodici granì d' ìpecaquana , e un 
grano di tartaro stibiato , diluiti in una cuc> 
chjajata di sciroppo di capillare ; feci appli- 
care i sinapismi alla pianta dei piedi ; posi 
sulla parte anteriore del collo nn grumo di 
fili inzuppati nell’olio ammoniacale (i). Si 
vellicava l’interno delle narici e l’ugola colle 
barbe di una penna sparse di pepe in polve- 
re ... malato non stette gran tempo senza 
vomitare materie mucose densissime. Ammini- 
strai una nuova dose d’ ipecaquana eguale alla 
prima, ed un grano di tartaro stibiato, il tutto 
io una cucchiaiata di forte infusione dì menta 
piperite . . . nuovi vomiti. Stessa dose d’ ipe- 


^ (i) X)ue parti d’antmoniaca ed otto parti d’o^isk 
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caqiiàna senza tarlato stibiato ; elisterè aMàI 
Carico (il saponè è di liilitiatò dì ioda : vÌO> 
lente colica , evacuazioni copiose j Vomiti ripe- 
tuti. Il Jahtiiuìlo s' agita e amaramente si la- 
tientà dei dòlori che gli cagiònà lì grumo di- 
fili ; fa 'mille sforisi pér isharazzàrsene e viene 
impedito , la respirazione diviene più lih^a, ces- 
sano i vomiti, tè evaòuazioni còfitinuano. Nuovo 
clisterè d’acqua saponacea ... nuòve evacuazioni 
viscósissitfie ; un sudóre abbondante si fnartifesta. 
Sì amifimistranu alcione cncòhìajate d’altol dì 
melissa e d’ acquà dì fiorì d’ arancio addolbìti 
collo zucclieto. Il fdndìùllò Vorrebbe dormire ^ 
s' assópiscè pér interdàlU ; mà i dolori che egli 
sente alla -pianta dei piedi e alla parte aatCrìdre 
del collo lo risvegliano. Si toIgOtio i sina^ismL 
I piedi sono assai itifianitnati ; s’ inviluppano 
in un pahnoTino fino. Sì toglie il grainò deri fili, 
e la larga plaga prodotta dalla sua applrcazio» 
ne è guarita con pomata di cantaridi distesà 
su d' una foglia di biètola. Tutti i sìntomi delìh 
soffocazione sono scomparsi. Il malato domanda 
del cibo , lo gli si promette a condizioùe ‘che 
prenderà una dramma di china-chinà àràn>’ 
ciata clic s' era già diluita in una cuccbiajata 
di vino ordinario. La chinu>cbina è presa ; il 
inalato mangia una zuppa^gràs^a ; lieve alcun» 
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•ucchSflja(e dì vino r<isso q generoso, 4 sì st*» 
bilbcQ che gli si farebbe bere ad ogni mezz’ora 
una piccola tazza di una forte infusi&ae di 
menta piperite e di marrobbio ieggermente io* 
zuccherata , e che prenderebbe , ad ogni duf 
ore, una mezza dramma di china-china nel vi« 
no. La gelatina di carne, la gelatina dà ribes, 
delle zuppe di pane con brodo di bove , di 
montone e %i pollame, fortemente aroma» 
tiazato di oanoefla , dovevano comporre il suo 
Dutrimento* Questo regimo fu «eguito «on «sat- 
, tezza. 

Dopo dodici ore £ una calma più <0 meno 
grande , una tosse si manifesta , questa tosse è 
rauca ; la respirazione diviene sibilante ; il ma- 
lato salta precipitosamente fuori dal letto la^ 
mentandosi che ei si soffoca. L' ipecaquaaa oca 
sola , ed ora unita al tartaro etibiato ò ammi- 
Distrata a tre diff'^renti riprese , eeme s’ era 
praticato nel primo accesso. Il fanciullo vomita 
molta bile e materie mucose densissime. Un «lì» 
■tere con una forre infusione di Senna prucaib 
delle evacuazioni fetide, abbondanti e Uqiùde'. 
Faccio aspirare dell’etere acetico; amministro 
alcune tazze dì forte infusione di menta pipe- 
rite, badando d’aggiungere ad ogni tazza di que- 
'Vta bibita, alcune guccie di acetato d’ammuuiaca 


/ 

( ) 

liquido. II malato prende in varie volte ott® 

. grani d’ assa-fetida . . . Questo accesso non darà 
che cinque ore ; il primo ne uvea durato dodici. 
Un sudore copioso e fetido ss dichiara « il fan- 
ciullo si àddormenta ; lo si risveglia per fargli 
prendere delia china-china. La stessa prescri- 
zione data dopo ii primo accesso. Il fanctuUo si 
alza e passeggia , e mangia con ^petito . • • • 
diciotto ore dopo del secondo accesw alcuni sin-^ 
tomi precursori del terzo accesso si fanno senti* 
re f si combattono cogli stessi mez^i impiegati 
contro il secondo accesso : la calma si ristar 
hilisce dopo due ore. I medesimi mezzi profi- 
lattici sono impiegati j la convalescenza è com- 
pleta. L’ uso della china-china è continuato , 
uotiizione animale > acqua vinosa j vino puro , 
esercisio , frizioni su tutta la parte del corpo 
con una pezza di flanella , vino antiscorbutico; 
la piaga del collo è man tenuta uu mese ia 
istato di suppurazione. La deglntiaìone fu co- 
Btantemente facile ) ed il malato domanda so- 
I venie degli alimenti anche nel perio4o dèlia 
^offocgzione. 
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Seconda osservaziotié% 

Lì 4 ^TÌmale anno io fui chiamato presso uà 
ftncinìlo di cinque anni, di temperamento lin- 
fàtico e soggettissimo alle affesioni catarrali. La , 
tocca era spalancata , U collo era allimgatOi la 
testa indietro , la faccia colorita , la voce rauca 
e sibilante, sopra tutto quando il fanciullo gri- 
dava o totsiva ; la toste era secca e breve ^ la 
respirazione era pronta e penosa, gli occhi erari 
rossi e lacrimanti. Il malato starnutiva spesso e. 
H recava soventi la mano al anllo. Il polso era 
piccolo, batteva 148 volte per minuto; la dc‘ 
glutiziohe era facile , le orine etan copiose é 
chiare ec. 

Amministrai mezao grano di tartaro stibiato' 
e dieci grani d’ ipecaquana in una cucchiaiata 
d’ acqua inzuccherata. Applicai no vescicante 
sulla polpa d* ogni gamba , e un grumo di 
fili, inzuppati d’olio ammoniacale , sulla parte 
anteriore del collo. Tutt' i sintonù s' aggravano; 
nuova dose d’ ipecaquana e di tartaro stibiato; 
vellicamento all’ugola còlle barbe d’ una penna< 
e tabacco in polvere sofiato nelle narici. I vo- 
miti si manifestano ; e li Compongono materie 
éisoose e filamentose , d un colar verdastra . w 
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Nuotì vomitivi. Radoppiano i vomiti ^ al- 
cune liste mendbranijwme escon nel mezzo dì ^que- 
ste scosse.... Clifttern coiracquii che tiene ia 
dìssotasìone del rnnriaio di soda , dejezioni al. 
vino, fetide. Pozione coll’ etere solforico , 1’ al- 
col di aieltssa e lo sciroppo di diina-chìna ... y 

alcune caccbìajate di vino I sintomi si 

scemano ; la pelle diviene umidetta e calda ; il 
malato prova della tendenza al sonno : lo si ec- 
cita, acctocckè il corso dei rimedj non sia in- 
terrotto. Chiede del cibo j . . . gli si porge una 
tazza di denso brodo di carne , aron\at>zzato 
colla cannella, ed alcune cucchiaiate di gelati- 
na di carne egualmente aromatizzata. Gli si 
fa prendere dello sciroppo di chìna>r.hina a. 
cucchiaiata ogni nra , aggiungendo quattro grani 
di ser|»eotaria di Virginia in polvere ; lo ste^sso 
brodo , la stessa gelatina di carne. Il fanciulla 
è tristo , s'addormentai lo si lascia riposar due 
ore , lo si risveglia per fargli seguire il regime 
prescritto. Eran sett’ore dacché i! primo ac- 
cesso era terminato .... ; sbadì glj si palesa- 

no , il fanciullo divien più tetro , ricusa di ri- 
spondere quando gli si parla. I vescicanti dell® 
gambe e la piaga del collo son guarite colla 
pomata di cantaridi stesa sulla foglia di bie- 
tola. Vi»d sono i dolori ,* il fanciullo piange a- 
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moramente ; delle convulsioni si morUfestanOi 
DasM qualche goccia d’ etere sullo zucch. ro in 
polvere. Tutti i sintomi che avena caratterizzato 
il primo accesso si rinnovano. Gli stessi mezzi h 
combattono. I vomiti son meno viscosi ; le deie- 
zioni alvine son gialle e lìquide , V orina e chiara 
€ copiosa; ptialismo abbondantissimo; sudori 
freddi ntlla Erezione dello sterno , La calma 
rinasce , T accesso ha durato uaorjs 9 mezzo meno 
del primo .. .QW Stessi rjrtiedj profilattici... \l 
. malato gusta per tte ore un sortno quieto. Lo ti 
risveglia ; pare inquieto. Erafi già »U’ or» duo- 
decima dopo il secondo accesso; s inoltrava 
la notte. Ricomincia il male , ma con minor fu- 
rore. L'accesso «ofl durò .che cinque ore. 
remistìons è più. completa. Tre nuOvi accessi fuc- 
eedettero , ma sempre dinùnuendo in intensità e 
durata. Finalmente entra U malato ‘a convar 
lescenza dopo H sesta accesso. I ye»picanti delle 
gambe furion soppressi ; un nuoyo »e fu epe 
plicato al braccio sinistro ?he ai laaoiò suppu- 
rar per più mesi . . . NgMìfuento auioializaato , 
yino-aotiacDfbutiPo , bagni aroij^atici > f|i*ioni 
«acche alla pelle , acqua yiup»a , yipo puro , 
paaiegglatf a| sgje « «Il aria «pertg. 
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CAPITOLO IX. 


Mezzi proprj a prevenire il Croup , « a Malvard 
dagli orrori che ispira. 

Per prevghire il Group e combatterlo prima 
eh’ esisti, onde indobolire i suoi colpi se mai 
sì manifesta, e per vietar anzi che si manife> 
stiUo, bisogna attaccarlo nelle cause che rt do- 
terminano. Le cause del Group son prossime o 
lontane. 

Le cause lontane appartengono airi</iosincr/>- 
sìa del soggetto che il Group deve colpire. 

Le cause prossime dipendono da alcune cir- 
costanze particolari, di cut l’azione è diretta, • 
che danno al temperamento proprio dell’ indi- 
viduo che sembra disposto per questa malat- 
tia , una nuova tendenza a contraerla per lo 
sviluppo successivo dei diversi mezzi che la 
pongono in movimento. 

ìu’ idiosincrasia dei soggetti che il Group sce- 
glie per esercitare sovr’essi i suoi furori , sì 
rompone da una età tenera , e da uba debo- 
lezza abituale, che particola rizza quest’ età , poì- 
sbò abbiam visto che il Group è una malattìa 


I 
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£eU’ iofamia y e che fra i fiinoiollì i più egpo« 
s'ti a divenir le viulme, eran quelli che avea« 
no la fibra molle , delicata e pastosa (i). 

Le circostanee che devono determinare Tin» 
vasione del Group, e somministrare nuovo ali- 
mento a’ suoi furori y appartengono ai climi y 
alle vìcissitndini dell’atmosfera e alle malattie 
che gli sono- analoghe , o perchè coesistenti 
col Croup) o perchè favoreggianti il suo svi- 
luppo. Laonde abbiam visto che il Group 
preferisce le regioni boreali , le contrade ma- 
rittime, fredde ed umide, e che preferisce 
principalmente rantunno, il verno ed il princi- 
piar di primavera (a); laonde abbiam visto ezian- 
dio* che parecchie malattie possono assumere 
1’ apparenza del Group e rendere incetto il suo 
diagnostico ; tali sono le diverse specie d’ an- 
gina gutturale , cancrenosa , tracheale , infiam- 
matoria y serosa j nervosa di petto eo. e tali 
ancor sono le malattie conosciute col nome 
d’ asma , catarro soffocante ec. (3). 

Donde ne segue ohe per prevenire il Group 
convien combattere successivamente i vizj dell* 


(0 Cap^ yI. 

(a) Ibid. 

(5) Cap. II. 


s . 


Digilized by Googic 



( ) 

età, delle stagioni e de' clini, e GonTÌen nella 
cara delle malattie che spesso gli servono di 
prodromo, porre tatto quelle attenzioni che 
cancellarne possano ogni più pioeoi vestigio. 

Abbiam detto che il Group non era ntalat* 
tia propria ad un organo , poiché il condotto 
aereo in cui esercita le sue rovine,, conserva 
r integrità de’ suoi tessati ; e noi abbiam spie* 
gato come questa malattìa esìsteva nelle vie 
aeree senza comprometter» il loro organismo (i). 

Donde ne seguo che il Group è malattia di 
tutto il sistema, e che per prevenirlo conviene 
armar contro lui tutte le parti dell' economia 
vivente. 

Di quai mezzi dobhiam noi servirai per dare 
a tutte le parti del nostro corpo la potenza 
che le conserva? : 

Gli stessi mezzi che combattono e possono 
distruggere il male quando esiste , devono go- 
dere della proprietà dì prevenirlo. Ora, t mezzi 
di combattere il Cronp , quando sìegne la se- 
rie dei sintomi che il partieolarizzano , sono 
già da noi conosciuti (2). 


(1) Gap. VII. 

(2) Gap. Vili. 
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Noi oono»ci*rao dunque egualmente i niezai 
che d’ uopo è impiegare per impedire al Croup 

di manifeatarvi (i)> ^ 

Diamo a queste idee un nuovo sviluppo che 

renda familiari e ne additi viemeglio la via 
che seguir dobbiamo por soccorrere quegl in» 
felici la cui vita è minacciata dal Group. 

A. (I Croup è vna malattia propria alt infanzia, 
e fra i fanciulli sceglie quelli che smo di costi- 
tuzione delicata. 

Per prevenire il Group bisogna dunque for- 
t'ficare 1' organiazazione di questi esseri deboli, 
la cui fibra molle e pastosa è esposta^» mille 
pericoli. 

Per ottener questo risultatOj la buona educa* 
alone è il miglioro mezzo. Dev' essa cominciare 
dal seno della madre e durare fino a che il 
soggetto conserva una debolezza costituzionale. 

Adunque , sebbene il Croup sembri conceo- . 
(rare i suoi donni nei primi dodici anni della 
vita, sì amplieranno le enre al di là di questo 
periodo , se quest’ ampliamento sara richiesto 
dalla debolezza de’ fanciulli che ne interessano, 


(^i) S’ intende giù che la tracheotomia bob debbe 
far parte di questi i^czzi profilattici- 
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QneSfe eure atireranno all’ al lattameli td, al 
étire de’ fancialli e alle ore e qualità del lord 
cibo, e mirecaaao prima a^li escroia) corpo^ 
fall , al tempo e alla durata del riposo ; e sa- 
fan più assidue allorché il fanciullo sarà espo-^ 
sto ai periroFi della dentizione,- a taluna dello 
affezioni eSaotemiche,o ad altre ohe sono l’or- 
dinario appannaggio dell’ infanzia, e che prece- 
dono il Group , o Con esso si complicano, se- 
gnatamente se la stagione regnante è freddi 
ed umida 4 o principalmente s’ella prova qus* 
sta doppia vicissitudine. 

I.® L’allattamento appartiene alla madre (i), 
seppur potenti motivi di salute non la liberano 
da questo dovere ; e se per infelice combina- 
Bìone è forzata a confidare ad una niercena- 
lia il frutto delle sue viscere, ch’ella scelga 
almeno con severa attenzione la nudrice che 
deve far le sue veci ; e soprattutto eh’ ella in- 
cessantemente vigili su questa nùtrice , le cui 


( 1 ) He già osservalo (Gap, VII) con qual cura 
nói dobbiam vigilare ed anche prolungare 1’ af- 
lattamento , quando la debolezza costituzionale 
del bambino 1’ esige , poiché costantemente i bam- 
bini, prima d’essere divezzati, non son quasi mai 
esposti alle offese del Group. 
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eure regolate a peso d’ oro , noo possono mal 
essere oomparate a quelle d’ una madre. 

Obbrobriosa cosa era pei Greci, pfi iiomaui 
e pei Germani , il confidare a nutrici stra« 
niere i bambini , speranza delle culto nar 
^iuni. 1 Cinesi ed altri popoli che rigoar^ 
diamo meno civilizzati di noi, riconoscono Tal* 
lattamento materno come il mezzo più sicuro on<« 
de rendere vigorosa e sana rumana specie, e noi 
par le nostre istituzioni considerati pel primo 
popolo del mondo, loderemo quelle madri che 
per motivi fortuiti si rifiutano d’ eseguire una 
delle più auguste funzioni del la natura !|1 Oon« 
ne , cui il timore di perdere i vezzi d’ una^ 
fiorente gioventù, contende di adempiere il 
dovere di nutrici , mirate le Georgiana e le 
Circasse ì son più belle di voi, eppure aliata 
(uno i loro figli. 

^ a." 11 nutrimento da prupoizionarsi sempre 
all' età e alle forze del bambino esser deve 
animale , e le sostanze vegetabili che possono 
far patte di quello , debbono prepararsi coi 
prodotti animali ; eccettuo i frutti maturi che 
non bau bisogno di nessnna preparazione; ma 
saranno dispensati con mano avara , e i frutti 
rossi aciduli verranno sempre preferiti. Questi 
alimenti saranno distiibuHi io tùodo a oop op.^ 
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^rimere le forze digestive. Maogerà il fancialk> 
•pelBso e poco alla voita ; il paoe ralfernio, se-< 
gDatameoM! la CTitsta, verrà sostituito alia farina 
Con cui si compone un piatto, troppo general- 
xDeiite conosciuto col no me di pappa, tolìa, che 
indebolisce gli organi digestivi , li riempie di 
crqdezse e d' indigestioni , procura coliche ed 
escrementi veidastri , cagiona ostruzioni e di» 
rpone i bambini alle scrofole^ alla rachitide. 

Oli alimenti saranno aromatizzati ^quando 
qualche circostanza indicherà questa prepara* 
zione. Le forze assimilatrici saranno eccitate 
a proposito da qualche bevanda spiritosa, e ii 
residuo delle digestioni sarà gtornalnteaie etra» 
cuato dà mezzi appropriati,- se il fanckiHo non 
basta a se stesso per adempiere a questa fun- 
zione. 

3.0 Saranno disposti gli abki in modo a 
non istrirfgere aosì il corpo da renderai pe- 
noso il movimento, e saranno d’ nn tessuto che, 
variando secondo le stagioni , allontanerà ad 
ogni tempo ogni impressione dì freddo ed 
umidità , senza produrre uta calore soprabbon- 
dante ed un eccesso opprimente. 

^ 'Si coricherà il fanciullo in un letto ii cui 
saccone sarà di felce secca ; si rammenterà , 
Coprendolo , che il freddo pjincipalmente dao- 
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fieggta durante il sonno. Gli abiti e la bìan> 
eheria saranno sempre politi. La nettezsa e il 
bisogno di mantonere l’insensibile traspirazione 
comanderanno tallita 1’ uso del bagnp^ la cui 
tetti peratufa sarà Sottomessa alle Ticissitudiui 
del r atmosfera ; si baderà, all’ eseir del baguo, 
di far delle friaioni io ogni parte del corpo 
cron no pezzo di flanella o con una spazzetta ] 
e qneOte frizioni si faranno di tempo in tem> 
po , anche quando non si reputasse a propo- 
sito di fàrte procedere dal bagno, che deve 
renderle più efficaci. « 

1 fanciulli avranno abìtnalmente la testa 
scoperta ; perchè le cuffie od altri siffatti modi 
di Coprirai se sono soverelvi e caldi, ritengono 
il sangue nello testa , generano gl' insetti, ca- 
,jgiOhafro la tigna, assoggettano alle flussirmi o 
dispongono l' albumine , i coi vizj oostisni- 
scono il Cronp, a reoarsi vesso le parti su- 
periori. Questo precetto subirà le ecceaioni con- 
sigliate da un freddo eccessivo , dalla neve e 
dal vìvo ardore del sole ; ma allora anche la. 
testa sarà leggermente coperta e si Tammenterà 
che il faero aSsorbe C concentra i raggi dei 
sole anziché guarentirci da essi. 

4.° Il sonno è principalmente necessario ai 
fancìnlK ; cobeederassi dunqne a igaesti deboli 
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e«8Rri r abbandoDarsi ai riposo che «oddisfar 
d<^ve i loro bisogni ; ma noti confoaderansi 
questi bisogni con uno stato d’ iabngardaggina 
e accidia, consegnenza inevitabile d’ una costi» 
tuzione rilasciata , e sì combatterà quest’! ner« 
zia con un esercizio saggiamente urdiuato. 

1 fanciulli hanno bisogno di respirare un’aria 
pura e fresca; bisogna dunque porli a dormire 
in luogo senza fuoco , ma sano , dove 1' aria 
essere possa rinnovata ogni giorno. Si eviterà 
con eguai cura che i luoghi dove il fan» 
cmlio deve scorrere il giorno sieno troppo ri» 
scaldati. 

5." Gli esercizi far si debbono , per quanto 
è possibile, all’aria aperta ^ evitando le ooc» 
Tenti d' aria ed i venti colati. Questi esercizi 
saranno più e meno prolungati, e saranno sem» 
pre pruporzienati alla (orza del corpo, fi tem» 
po che il fanciullo occupa per giocare non 
sarà riguardato come perduto , nè per ripa» 
rarlo si temerà d’ insegnargli qualche garbiti 
glio scientifico che tormenta il suo spirito e 
che nuoce sempre alla sua salute. La scienza 
deve acquistarsi lentamente , e gli studj che 
poàsono procurarla devono easere proporzionati 
alle forse fisiche. Un sapiente in calla è pianta 
precoce che uQ nulla appafiisoe e scolora. 

B. U 


* >■ ( 
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B. Il Cronp preferisce a svUupparsi nelle re- 
gioni fredde e principaloieute nelle umide, do- 
ve in certa guisa è endemico. 

Si .considererà dunque il freddo e 1’ umidità 
come le cause principali che determinano que- 
sta malattia, e per prevenirla si si guarentirà 
dalle funeste loro impressioni. 

Facile è il preservarsi dagli attacchi del 
freddo , convenientemente riscaldando gii ap- 
partamenti ire’ quali ri abita, e non esponen- 
dosi all’aria che vestiti in mpdo^a non tctu«i~ 
ne i rigori. ' 

■ Non è del pari fucile lo stornare i colpi coi 
qi^tali r umidità ne minaccia ; sj audesi questa 
umidità nell' atmosfera in cui sempre nuotia- 
mo; l'aria perde, per questa niescolanaa , il 
potere di sciogliere le materie che apparten- 
gono all' insensibile tras|iira!rione e questa 
tra.spirazioiie diminuendo a misura che 1’ aria 
ha perduto la sna proprietà diseoiveute, i fluidi 
che la costituiscono vanno uri ingombrare tutto 
le parti del corpo di cui le funzioni sono in- 
debolite a. proporzione rleila molestia che pro- 
vano; tutti i sintomi s’iuzuppano di succhi iiti- 
futir.ì , e rjuesta soprabbondante linfa alimenta 
il Group in ragione deli’ albumine che contie- 
ne. Queste cause di malattia si accresceranno 

i6 
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per r assorbimento che si fa nella superficie 
del corpo, dell’ umidità dell’atmosfera (i) , 
s’accresceranno piincip^lniehte pei disordini 
che devono pstiré i fenomeni dell’ ematosi , 
funzione essenziale alla vita e. che consiste , 
secondo la chimica moderna , come ho già os- 
servato ( 2 ), nella dissoluzione del fosfato d» ferro 
dalla soda , 1’ ossidazione del ferro eccedente, e 

l'assorbimento dell'ossigene daU’albnmine, ed il 

cui compimento è subordinato olla quantità d’aria 
che noi respiriamo... Ora siffatta quantità di 
ossigeno , nel messo dell’ umidità che ne cir- 
conda da ogni pai te , è sensìbilmente dimi- 
nuito sotto uno stesso volume d’ aria atmo- 
sferica; dunque 1’ albumine perderà le qualità 
che lo rendono proprio alla economia viven- 
te ; esso passerà in istato di concrezione così 
isolato ; 1’ organismo intero si solleverà per 
espellere questo corpo straniero che si re- 
cherà, nel mezzo dèi turbamento che fa na- 


(i) L’ esperienze del celebre de //aen , del dottor . 
Home , dell’ abate Fontana , di Cruikshank . e | 
d’ una infinità d’ altri- scrittori , non permettono di | 
dubitare della realtà di quest assorbimento. 

(j) Gap. VI. , 
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scere, nel condotto aereo (i)» il qaalo per- 
. dendo insensibilmente la facoltà di aprirsi un 
passaggio all' aria atmosferica che noi dob> 
biamo r.-spirare, n’ esporrà ai pericoli dell’asfisia. 

Come togliere all’ aria atmosferica questa 
umidità soprabboiidante ? Come darle sotto nn 
determinato volume la quantità d’ ossigeno che 
deve penetrare nei lobuli aerei perchè la san- 
guificazione sia perfetta ? Se io noq iscrivessi 
che per que’ pochi esseri privilegiati che sem> 
brano destinati dalla natura a governare i loro 
simili, e che godono di tutti i mezzi onde sod- 
disfare ai bisogni della vita , direi laro : Fug- 
gite le contrade umide , e sotto un bel cielo 
andate a respirar la salute che dar deve al 
vostro corpo le forme robuste che saranno in 

(i} Ilo avuto occasione d’ osservare che 1’ albu- 
mine poteva aprirsi mia riuscita a' traverso d’ogni 
altro etnuntorio, poiché esso può mescolarsi alle 
materie della traspirazione, alle orine, alle deje- 
zioui alvine, ec. , come ho detto che questa 'riu- 
scita il più delle volle avessi dalle vie aeree, per- 
ciocché i movimenti alterni d’aspirazione ed espi- 
razione mettono quest’organo in uno stalo flussio- 
iìario permanente , che cliiaina i fluidi circolanti 
nell’economia vivente, principalmente se questi 
fluidi han perduto le qualità che devono favorire 
la loro unione coi sistemi stranieri ai polmoni. 
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armonia Col potere che esercitar dovete (r). 
Ma poiché la patria ha d* uofjo che tatti » 
suoi prosperino, le mie sollecitudioi de- 

vono ampliarsi sii tatti i suoi figli. 

Esam niara dunque come distruggere si pos- 
sano i funesti effetti dell’ umidità , affinchè 
V iij'cnsilrile traspiraaione non languisca, i les- 
ami non sieno inrnyqwii di succhi linfatici e 
r ematosi si compia secoudo l’ ordine della 
sa'u’C e della vita. 

Tre indicazioni si presentano per ottenere 
questo risultato ; consiste la prima a togliere 
all’ aria una porzione- della tua umidità ; la 
seconda a gùaremir-i rielle sue impressioni ; e 
la terza a date a questa stessa aria 1’ ossigeno 
che le manca. ' 


(i) !l p.Tlazzo (li Moudqii parmi collocaloin moda 
favorcr^rli-simo all’ eciucazioiic dei Principi Fran- 
cesi; c io desidero clic i figli escili dalla famiglia 
1 del Gran JSapoh'oiie . in questa mirabil collina che 
domina la capitale dell’universo, e di cui 1’ oriz- 
zonte è co.i proprio a far nascere idee sublimi ^ 
passin i i quindici primi anni della loro vita. Tor- 
nerà questo palazzo all'us a cui era dapprima de- 
stinalo, e la Francia vedrà crescere il prezioso 
rampollo de’ suoi Re. senza teomie che sten deluse 
dal Group le alte speranze da. lei concepite. 
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I.® P r all’at«u)sf-‘ra'i*n parte dellft 

*uà u«*idit3 liis; gna , t>e la »taf;ioo« non è 
troppo J'ipdda , rinnvare sf)es»o l’ aria che ne 
cirrctida, itffiiu hè moltiplicando i suoi contatti 
©oi n-cqpoai soprabborrdarni , ei ajutinó 

lo low rvi=p^t<ive attraeioni , e questi fluidi , 
disciolti dall’aria , volino sotto forme gaaose; 
ma se la temperatura ha contra'tto la rigidez- 
za propria alle britie , duopo è riacaldare g'I 
eppartatiieati che sà abitano, per raoderare eoa 
questo .color artificiale il freddo y © favoreg- 
giare la dissoluzione dell’ umiditi ^ o coll’ au- 
mento della trmjreratura o coi rinovar l’aria 
che deve discuiglierla. 

3.“ Per difendersi dagli attacchi dell’ umi- 
diià si avrà riguardo di vestirsi in guisa , da 
provare, su tutta la superficie del corpo, i sen- 
timenti d’ un dolce calore (i)iSi ahiteranno 
gU spparianrenti i più alti della casa e questi 
nppaitamenti nvTamno delle gran finestre che 
ai disporranno in modo che 1 ' aria eSser possa 
tinovata ogni volta che «i stimerà opportuno ; 


(r) Dt^H abiti di flanella applicati immediata- 
meuic sulla pelle, pxoduicoao faoiloieate quest’ 
fello saluuae. , 
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mranoo forniti di tavolali e tappeti di lana, e 
mancando questi ornamenti che suppotigo'no 
agiatezza, saranno difesi da stiioje. Allorché 
1’ umidità sarà eccessiva, si disporranno ^d’ ia> 
torno vasi contenenti deile sostanze alcaline o 
saline polverizzate , acciocché 1’ umidità che 
uientiene con questi corpi delle affinità elet> 
tive, possa ad esse recarsi e lasciar libera l’aria 
che respiriamo. Si manterrà in questi apparta* 
menti una temperatura che si graduerà secon* 
do il freddo e f umidità che si vogliono com- 
battere. I fanc'ulli faranno inoltre degli esercizj 
frequenti all’aria aperta, ma ordinati in guisa 
che portar possano la lor azione principalmente 
sul sistema cutaneo) perchè la traspirazione in- 
sensibile combattala dall’ umidità , obbedisca 
a quest' azione , e siegua il suo corso ordina- 
rio. Si avrà cura , per giungere più facilmente 
a questo scopo, di fare spesso , a] lume d’ uu 
fuoco vivo, delle frizioni .su tutte le parti del 
corpo, or coti una spezzetta, or con un pezzo 
di flanella. A tutti questi mezzi unirassi 1' uso 
dei bagni di sabbia che si scalderanno più e 
meno , secondo 1’ effetto che avrassi d’ uopo di 
produrre ; © tutti questi mezzi saranno inoltre 
seconda'ti da un nutrimento tonico sostanzioso, 
al qual© si unirà il vino antiscorbntico e lo 
sciroppo di gayctc e di salsapariglia. 


Digitized by Google 



( *47 ) 

S.*l Si porf(;rà fiell’arin atmosferica P ossigeno 
che le manca , esponendo all’ azjone del calo* 
re, con mia sostanza metallica^ una determi- 
nata quantità d’acido soiforico concentrato; me- 
scolando questo stesso acido con del muriato 
di soda, dell’ ossido di manganese e delPacqua; 
tnescolandulo , finalmente , con d^\ nitrato di 
potassa polverizzato. Tutti questi processi di 
cui onorasi la moderna chimica , sono cono- 
sciuti bastevolmente. 

C. Il Croup trova in certe malattie ^ come nel 
vajuolo , la rosolia , la migliare ec. una causa 
frequente che lo determina ; poiché queste ma- 
lattie sono state riguardate identiche con esso , 
e spesso gli servono di prodromo (i) ; non v’ è 
dunque precauzione che basti ónde far termi- 
nare favorevolmente queste malattie , sempre 
ìmpìegaudo i mezzi che possono combatterle; 
e principalmente non avvi sollecitudine snfn- 
ciente per usar tuttociò che le può prevenire 
o dirigerle in guisa a farle mutar di natura e 
renderle impotenti : così a cagion d’ esempio 
r inoculazione e la vaccina ci liberarono dagli 
orrori del vajuolo e del Croup che può se- 
guitarlo. 

/ 

(i) Gap. IL • 
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D. U albumine divenendo concreto sulle pa- 
reti del condotto aereo y dov' è portato in con- 
seguenza della reazione di tutto il sistema che 
s’ irrita della sua presenza , poiché ha contratta 
delle proprietà che sono estranee alfa vita , 
costituisee la causa materiale del Crpup (1), 
donde ne si|gue che se impedir si potesse 
all’ albumine di recarsi sul condotto aereo , 
«viterebboDsi tutti i pericoli che caratterizeano 
il Group, malgrado le cause tendenti a prò» 
durlo ; ora per impedire all’ albumine Tandare 
a coagularsi sulle pareti delle vie aeree, basta 
procurargli una riitscita lungi da questo eoa* 
doito. 

“"Questa riuscita può avvenire collo orià-e, !• 
evacuazioni per' secesso ed i sudori , la cui co- 
pia è subofdinata all’ azione dei niedicameati 
che una mano abile dirige sugli organi da cai 
dipendono queste secrezioni ; può anche avve- 
nire coll’aiuto d’ un vescicante che si appli- 
cherà alle parti minacciate , onde produrre un 
pronto scarico (2) e che si manterrà con so— 


• (0 Gap* VI e VII. . 

(a) 11 vescicante può non essere applicato al 
collo se il pericolo non è eminenle e in quest’ ul- 
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stanze le quali porteranno in tutto 1’ organis* 
nio dei rnoti salutari capaci a ristabilire 1* e- 
nergia vitale che succumbe e si spegno. 

Per ottenere quest’ ultimo risaltato , la po- 
mata di cantaridi , la cui azione sul sistema 
genito-orioaiio s’ unisce sempre all’ effètto che 
ella produce sulla parte della pelle su cui essa 
viene applicata, sia preferita ad ogni altra 
composizione che non determini una reazione 
generale che per modo di comunicazione, il 
quale fa simpatizzare più o meno tutti gli or- 
gani che appartengono all’ economia vivente , 
qualunque siati il medicamento che s* impie- 
ga ma facendo uso di questi derivativi , si 
baderà di subordinarli alle indicazioni che li 
comandano , e si avrà mai sempre innanzi 
alla mente questa avvertenza che in una ma- 
lattia di tal natura , non si può mai pen- 
tirsi d’ essere stato pronto , tanto più ohe i 
mezzi di cui parliamo, aver dovendo una vir- 
tù profìlattica , perderebbero questo potere e 
mancherebbero il loto scopo , ove , per set- 


timo caso ho già palesata la mia prefereuza per 
1’ olio ammeniaco paragonato ad ogni sostanza e- 
pispastica. 

■ * t6 
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virsene, si aspettasse che il male avesse dato 
Sfgni certi della sua presenza (i). ' 

Tali erano lo quistiuni eh’ io ni’ era assunto, 
di trattare. Spesso mi sono avveduto eh’ esse 
oltrepassavano le mie forze , e più d’una volta 
ho voluto abbandonare il mio lavoro; ma la 
voce dell’ Eroe che ne governa , ordinandomi^ 
per quanto io po^o, di cercare i mezzi unde 
conservare r esistenza a un gran numero di 
hgli che il Group rapisce alia pàtria, ha ria- 
nimato il mio coraggio abbattuto , ed ho pro- 
seguito Ig mia intrapresa. 

Possa.quesro lavoro che io offerisco a’ miei 
concittadini , e principalmente a’ miei confra- 
telli , essere utile all’ umanità ! Un tal genere 
di gloria , anche se io non ottenessi parte ve- 
runa del premio per cui ho presa la penna , 
mi pro^ureià quella pura e dolce soddisfazione 
che prova ,1’ uomo penetrato da’ suoi - doveri 
quando crede d’ avelli adempiati; e questa 
su<iidi!>taziope sarà per me la più bella delle 
ricompense. . , , ’ 


(i) Questi mezzi profilattici son da applicarsi 
segnatamente ai bambini la cui fibra è delicata 
molle e pastosa. 



MINISTERO DELL’ INTERNO 


, ' COMMISSIONE Diti GROUP. 

Istruxione sul mòdo i amministrare il fegato di 
zolfo alcalino ( solfuro dì potassa o di soda ) 
nel Group , nella tosse ferina e nel catarro 
polmonare (i). 


F*ra le memorie spedite al concorso che là 
niuniScensa di S. M. si è degoara d’aprire snl 
Groop (a) té n’ha una che contiene 1’ indi* 



^i) Quest’istruzione, pubblicata testualmente 
nel numero 67 del Giornale Italiano del corrente 
anno , n’ è paruta cosi importante , che abbiam sti- 
mato opportuno 1’ aggiungerla a questa Memoria. 

(a) 11 Group chiamasi da alcuni angina poli- 
pofa ‘ perche durante incorso della malattia si ge- 
nera lungo la laringe e la trachea una deposizione- 
di materia viscida e tenace , ed a'nche consisten- 
te, la quale o viene espettorata, dopo di che né 
segue la guarigione , o vi rimane cagionandovi là 
soffocazic vip. 11 male comincia coi fenomeni di un 
catarro ber» io. con prostrazione di forze, coriz- 
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cBzioue d’un timAdio sol quale è sembrato oc» 
cessarlo di chiamar l’ attenzione de medici. Il 


Ka , raucedine , specialmente dopo il cibo , tosse e 
dolore ottuso e pesante nella trachea. Le glandole 
del collo sono' gonfie , la faccia rossa c turgida 
con qualche pustula. La febbre è continua. Nel 
secondo o terzo giorno creacela difficolti deli’i^ira- 
zione. In certi periodi però diventa più facile e libera. 
Durante 1’ ansietà , le labbra acquistano un coloz- 
rosso- bruno , gli occhi sporgono in fuori , si gon-' 
fiano lè vene del collo e della fronte e si rende 
piu sensibile il dolore nella laringe. Le pulsazioni 
del cuore sono veementi e irregolari, mentre il 
•polso al carpo e molle , tremulo ed intermittente. 
La voce fassi aspra , sibilante ed acuta. Sopravviene 
di poi una proclività letargica, da cui non si de- 
^tano i pazienti che per l^a tosse soffocante che 
gli assale^ 11 pericolo della soffocazione va crescendo 
rapidamente, le forze illanguidiscono sempre più, 
finche un nuovo accesso fa sucrumbete il malatoi.- 
Talvolta ne segue una sollecita guarigione, me- 
diante 1 eliminazione di un umore viscosissimo , 
che sovente mostra una apparenza organica , e ras- 
somiglia ad una tonaca interna, p a concrezioni 
poliposc. Alle volte queste membrane si evacuano 
.per secesso. I vapori, acetosi ed altri rimedj , che 
in altre circostanze suscitano la tosse , non pro- 
ducono in questa malattia la più j^Ccola irrita- 
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9DO autore propone questo rimenio come uno 
specifico sicuro del Group / e benché i’ idea 


zione. I cadareri de’ fanciulli morti di quest’affe- 
zione appalesano 1’ abito dei soffocati o degli stran- 
golati , tranne nei polmoni , dove non si riscontra 
mai alcuna alterazione. Bensì la vena cava e i ven- 
tricoli del cuore sovrabbondano di sangue nerastro , 
e di concrementi poliposi. 

Gli osservatori meno esperti ed attenti confon- 
dono il Croup colla tosse convulsiva , e coll’ asma 
infantile detto di Millar. Esso distinguesi dalla 
prima, mercè il suo periodo acuto, le remissioni ■ 
’roen frequenti , il dolore locale nella trachea ; il 
sibilo della voce e il vantaggio dei o-imedj anti- 
flogistici. E’ diverso parimente dall’ asma convul- 
sivo di MiUar , affezione propria della tenera età, 
come lo è la tosse convulsiva e il Cronp mede- ^ 
simo , mercè la rapidità del suo corso, 1* indole 
quasi epidemica , la mancanza di vere convulsioni, 
il dolore tracheale , il sibilo della voce , la febbre 
a l’ espettorazione dei mentovati concrementi mem- 
branosi o poliposi. ed il profitto dei medicamenti 
debilitanti, dovechè nell’asma indicato giovano co- 
tanto gli anti$p 9 smodici , e s'egnatamente il muschio. 

Del pari non deesi confondere il Croup coll’angina 
poliposa di Sauvages , che nasce dal polipo delle 
nartri, * 

( Questa nota i tratta dal num. 8 del 
Giornale del Taglianicnto}. 

. ' • 

A • ' 


Digilized by Google 


( 25 + ) 

d’ano specifico possa difficilmente combinarsi 
con quella d’ una malattia che presenta forme 
e complicazioni cosi diverse , tuttavia i fatti 
citati dall’autore , el’ esito di alcuni sperimenti 
tentati recentemente da alcuni membri di que- 
sta commissione medesima j sembrano annun- 
siiare phe se ne possano ripromettere felici ef- 
fetti. 

Questo rimedio è il fegato di zolfo atcalino » 
cio^i il solfuro di potassa o di soda, recente- 
mente preparato e bruno. Il padre dell autore 
glielo aveva trasmesso come nnò specifico sicuro 
della tosse ferina ( coguehiche ) ; egli stesso 
r aveva impiegato eon egnal snoccssoin questa 
ultima malattia , ed assicura che gli effetti che 
ne ha riscontrati in seguito nel Group , non 
hanno smentito le speranze che ne aveva conce- 
pite. „ Questo rimedio, dic’egli nella sua memo- 
ria, ha corrisposto alla mia aspettazione tanto pel 
Group , quando per la tosse ferina ; esso non 
mi ha per anche ingannato , e dietro la co- 
gnizione che ho della natura del male e .fel'a 
azione del rimedio, mi pare iinpossìbile cha 
non se n’abbia ad ottener vantaggio quando 
il rimedio non venga amministrato troppo tar- 
di. „ L’autore mischia ordinariamente il sol- 
furo alcalino col mele per farlo' prenderò. La 




( ) 

dos« di quello rimedio , dopo 1’ erusìone del 
Group iiuu al buu decremento ben tuaiiifeaco , 
é di 6 a IO grani alla mattina , e d’ aita pic> 
cola quantità alla sera ; si diminuisce poscia a 
poco a poco questa dote ^ a misura che la ma- 
lattia sembra estinguersi ; e negli ultimi gior« 
pi f non se ne dà più che la meta, D J resto 
non è l’età del malato che dee fletei minare .a 
render la dose più o meno forre , ma uuieaman- 
te il pericolo. 

L’ autore esige che Jo speaiale spedisca cias- 
cuna dose in un’ ampolla beo chiosa , e fa^se» 
guir la mistura del solfuro e del mele nel mo- 
mento che debb' essere preso il rimedio. Se- 
condo lui , la miglior maniere di farlo pren- 
dere ai bambini è quella d’ iiitrtderue il suo 
dito , e di lasciarglielo in bocca ^no a elio 
rimanga intieramente netto. Se il malaro- rir 
getta questo ritpedio , bisogna subito arnminis-i 
tragliene una nuova dose. Si può darlo altresì ìq 
im cucohiajo di latte odi sciroppo diluito nell' 
acqua ) 0 finalmente ìp boli. I fanciulli ms 
po’ grandicelli lo (prendono più facilmente e 
più pioutamentu in una di queste ultime ma- 
uieie. Allorché il mediqo pon è perièttament* 
sicuro di quelli che assistono il malato, è ne- 
cessario che fàccia preuder la dusp alla sua 
presenza. ' 
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Le labbra e l’ loteruo della bocca dÌTentano 
bianchi per l’ aaiooe del solfuro alcalino ed 
uu ardore più o meo vivo si fa sentire Dello 
stomaco a misura che vi penetra il rimedio; 
Per io più , altresì , le prime dosi cagionano 
de* vomiti d’ una materia viscosa e qualche 
volta asoncreta , a cui il ‘solfuro alcalino ha 
dato una tinta verdastra. ‘ 

,, Ordinariamente , dice 1’ autore , vi è no- 
tabile, sollievo nel primo o nel secondo giorno 
deir oso di (Questo rimedio ; ma non *è però 
men neoesSatio di continuarlo fino a cho la 
guarigione sìa perfetta , ed anche per alenai 
giorni di più ; altrimenti potrebbero sopravve- 
nire delle recidive. ' v ■ 

' Se il bambino è lattante , egli continua a 
' poppare durante tutto il trattamento. L’aatore 
non permette agli altri 'malati che alimeoti li- 
quidi o leggieri , secondo ohe il loro stato é 
più o meno grave. 

' Nun^ solo il solfuro alcalino guarisce il Group, 
secondo l* autore , ma n’ è ancora il preserva'- 
tivo. Allora si amministra questo rimedio al 
minimo sentore di questa malattia , tempro 
nella stessa maniera ed alla stessa <iose. 

L* autore non esige , per 1* ammioistraaioooi 
dei solfuro alcalino t altre - precauzioni cho 


% 
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^ae)1e p'ià indicate ; ma la commissione è in* 
clisata a credere che, nel Caio in cui il Group 
ai manifesti con sintomi infìammatorj , é pru- 
dente il non dare il fegato di zolfo se non 
dopo d' aver nwderati questi sintomi eoi sus- 
sidio de’ mezzi ordinar). 

Un rimedio che viene annunziato in un mo- 
do cosi vantaggioso , ed a cui un piccolo nu- 
mero di fatti bea prn#ati sembra attribuire 
tin’ efficacia reale, merita senza dubbio d’es- 
sere sottomesso ad nna serie di prove autenti- 
che, sia j>er determinare rigorosamente il gra- 
do d‘ utilità , sia per mettere il Governo ia 
situazione di ricompensate degnamente l’auto- 
re , eve le sue promesse vengano giustifìeate 
dall’esperienza. Le di-fposizimii seguenti sono 
sembrate le più atte ad ottenere questo scopo: 
j.° Tutti i medici saranno invitati, in nome 
del Governo Francese , ad amministrare il sol- 
furo alcttliiio ogni volta che ne trovino T oc- 
casione, non solo nel Group, ma ben anche nella 
tosse ferina , nel catarro polmonare , e nelle 
altre affezioni del metlesirno genere, 

2 .® Verrà specialmente raccomandato a quelli 
che si applitheianrio a sìmili sperimenti , di 
verificare per via (^'osservazioni distese colla 
massima esattezza , fino a qual punto il Group 
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in particolare paò essere arrestato ne’ snoi prò* 
«ressi mediante I' uso di questo mezzo, te tutte 
]e specie di Croup sono egualmente suscettibili 
di cedere alla sua azione ; e finalmente se si 
può darlo collo stesso buon esito in tutte l’e— 
poche della malattia , o vero se bisogna mo- 
dificarne le dosi , secondo queste medesime 
epoche , vale a dire nell’ eruzione f nello stato 
infiammatorio più pronunziato , ed allorché 
l’infiammazione ò stata moderata con rimedj 
'opportuni. ' * ‘ 

Tiltte queste osservazioni saranno imme- 
diatamente dirette a S. £. il Ministro deli’ lu* 
terno. 

Parigi, 20 agosto i8ii. 

Fìrm. JjEvrevk j presidente; Halle , 
Ballekoy, Cuadssieb, Lehoux, 
DuCHANOT PxNEI, , PORTAL O 
Roter-Collard , segret. 

( Moniteur f i5 febbrajo i8ia. ) 


TAVOLA ANALITICA 

DELLE MATERIE. 

REFAZiOME. Idea e division deiropcra.^ggl ta 

Proemio. ■ i3 — a6 

CAPITOLO L 

Definizione del Group , stabilita . sull’ epoca e il 
modo della sua invasione , e sulla descrizione 
di tutti i sintomi o generali , o locali, o essen-' 
ziali, o accidentali che particolarizzano questa 
malattia , aj-— q 7 . 

CAPITOLO IL 

Caratteri differenziali del Group. Malattie analo- 
ghe al Croup , c colle quali è stato confuso ca- 
ratteri distintivi di queste malattie, differenza es- 
senziale fra il Croup e queste malattie^ y8 — io3 

CAPITOLO ni. 

Termine del Group-, sua azione sulla vita. Quadro 
comparativo dei luoghi e delle st.'gioni 'in cuj 
questa malattia ha esercitato le piu gran ro - 
vine^ ^ to4 — IO?, 

> • 
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CAPITOLO IV. 

Origine del Croup. Non è malattia nuova ; è Con- 
temporanea -alla prima età del moudo,. Ippocrate 
l’ha descritta senza conoscerla, non s’ è comin - 
ciato a conoscerla che verso il mezzo del secolo 
XVIII, 107—111. 

i ^ . 

I 

CAPITOLO V. 

. Frequenza del Croup. Questa malattia par prefe- 
rire le -coutrailt; marittime , umide o fredde , poi-* 
cliè q^ucste contrade sono il teatro ordinario dei 
suoi furori, Ii3— liJ. 

CAPITOLO VI. 

Cause occasionali determinai) ili. Queste cause si 
compongono dall’idiosincrasia del soggetto che la 
malattia colpisce , e dall’influenza die i diversi 
agenti che jl circondano escrcit«no mentre il 
principio inorbifico si sviluppa 1 soggetti che il 

. Croup attacca sono d’ età tenera , al di sotto dei 
la anni , di fibra molle c pastosa , e d’ un tem - 
peramento per lo piu -linfatico; non sono sotto- 
messi- a* suoi colpi che quando sono slattati. A — 
zionc reciproca e talvolta simnltanca dei luoghi, 
delle stagioni e di alcune malattie per, isvilnp - 
pare le funeste influenzo del Croup, ii4— -i/di» 
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CAPITOLO VII. 

Stato degli organi siti quali il Croup ha esercitalo 
ì suoi danni. Quadro die i difi'crciiCi autori ne 
han dato di questi disoidini messi in parallelo 
e colle aperture dei cadàveri fatte dall’ autore di ! 

quest’opera. Riflessioni clic risultano da questo 
crsame comparativo Giu.Jiitio dato sull» sede 
del' Croup e sulla sua natura. Il Croop no» è 
malattia infiammatoria poicliè veruno dei sintomi 
dell’ infiammazione non gli appartiene. Esame 
critico deìlc ragioni che sono stale allegale dai 
medici che lian professato un’ opiiiioue contraria. 

Confetture sulle cause dell’accumulamento dell’ol- . > 

bumine nel condotto aereo che questo fluido 
contr.ae una consistenza e una forma mctnbra- 
posa ; che rimane in uno stato poliposo , o che . . 

si rhcscola a delle niueosit» schiumose. Esame 
delle ipotesi che han successivamente stancalo 
iotellctti amjci più del mirabile che della ve- 
rità. Esperienze proprie a dclcrinÌHarc quando 
fti voglia nel condotto aereo un accumulamento 
di materia che sembra identificarsi colle sostanze 
che si trovan nel Croup; Esame fìsico e chimico 
• di quest’ nlìiroc sostarvze -, donde risulta una 
nuova prova che la membrana ed il muco, clic 
carattcìnzBano insieme o separatamente il Croup, 
han tutte lo proprietà dell’ albumine coagu - 
late , ^ ^ i 3 a — 179. 
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CAPITOLO 


r 

I 


Cura che pub arrestare il corso e reprimere i danni 
del Croup. Epilogo dei differenti metodi di cara 
che son stati successivamente 6nora impiegati, 
' Tutti questi mezzi di cura si riferiscono ad una 

maniera piu o men diretta, al salasso, ai di* 
luenti , ai vomitivi , ai purganti , agli epispasti- 
ci, ai sudoriferi, agli espettoranti, agli antispa- 
smodici, ai tonici eccitanti ed alla tracheotomia. 
Esame che approva e condanna questi mezzi te- 
rapeutici , secondo che possono aggravare il male, 

\ o reprimerlo nella moltiplicitk dcr disordini che 

determinano. Esempi che confermano la rettitn- 
dine di questo esame , poiché i felici successi «n 
derivali dalla scelta dei rimgdj preferiti, 180 -a 3 i. 

capitolo li; ■ 

. ^ Mezzi propri a prevenire il Croup , ed a salvarci 

. ■ dagli orrori eh’ esse inspira- Per ottenere questo 

scopo desiderato, bisogna attaccare il Croup nelle 

' cause die lo deterrniuano, sien queste cause pros- 

• • siine o lontaue.” Cause lontane che dispongono 

' al Croup. (iause prossime che il mettono in mo* 

viinento. Mezzi proprj a combattere questa dop- 
pia forza generativa di una malattia trèineuda, 
coir allattamento e tutte le cqie che possano 



/ 
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procurare uua costituzione forte, coiqbattendo 
a proposito il freddo e l’ umidita , c dando alle 
malattie in cui il Group trova una causa fre- 
quente che il move, un termine favorevole, pre- 
venendo queste malattie per quanto può 1’ arte, 
(come colla vaccina si rende impotente il vajuolo), 
fìualmente procurando all’ albumine , il cui ac- 
cumulamento nel condotto aereo produce il Group, 
una uscita lungi da questo condotto, a'ja — a5o. 
istruzione sul modo d’ amministrare il fegato di 
zolfo alcalino {solfuro di potassa o di soda^ nel 
Croup , nella tosse ferina ^ nel catarro polmo- 
nare. 25i->^a5B. 



Fine della tavola analitica-. 
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